U' FORMATO INFORME DE SUPERVISION Y/O CUMPLIMIENTO A CODIGO: GAO0L-F08
: - SATISFACCION DEL CONTRATO O CONVENIO, SOLICITUD Y VERSION: 7
Superintendencia de . '
Industria y Comercio AUTORIZACION DE PAGO FECHA: 2022-04-11

NUmero de Contrato : 545-2026

N° de Radicado de solicitud de contratacion:26-15659--2

INFORMACION BASICA

Nombre del contratista:LUIS CARLOS TORREGROSA
MARTINEZ

Objeto del contrato: Prestar sus servicios Profesionales para apoyar juridicamente al Grupo de Trabajo de Apoyo a la Red Nacional d¢
Proteccion al Consumidor, en la ejecucion de las actividades asignadas a las Casas del
Consumidor y demas locaciones donde se desarrollen las estrategias e intervenciones en materia de proteccion al consumidor a cargo de la
RNPC.

Forma de pago:

UN (1) Se pagara en mensualidades vencidas por un valor de CINCO MILLONES DE PESOS M/CTE ($5.000.000) y/o
proporcional a fraccién de mes, con sujecion a la disponibilidad de recursos del PAC (Plan Anual Mensual de Caja).
ONCE (11) Se pagara en mensualidades vencidas por un valor de CINCO MILLONES DE PESOS M/CTE ($5.000.000) y/o
proporcional a fraccién de mes, con sujecion a la disponibilidad de recursos del PAC (Plan Anual Mensual de Caja).

NUmero de identificacién: (CC): 1048279866

Fecha de inicio: 2026-01-23 |Fecha de terminacién: 2026-
12-31

Plazo: El plazo de ejecucion del contrato es hasta el 31 de diciembre de 2026, contado a partir de la aprobacion del documento
en la plataforma SECOP Il de la garantia Gnica de cumplimiento, previo registro presupuestal e inicio de la cobertura de 14
afiliacion a la Aseguradora de Riesgos Laborales.

Fecha de suscripciéon: 2026-01-23

Periodo de pago: Enero N° de pago: Primer
SEGUIMIENTO FINANCIERO
Concepto Valor

Valor inicial del contrato: 56,666,667
Valor Adicion: 0
Valor Reduccion: 0
Valor del contrato: 56,666,667
Pagos Realizados: o
Saldo del Contrato: 56,666,667
Valor de este Pago: 1,500,000
Nuevo Saldo del contrato: 55,166,667

MODIFICACIONES CONTRACTUALES




Superintendencia de
Industria y Comercio

FORMATO INFORME DE SUPERVISION Y/O CUMPLIMIENTO A
SATISFACCION DEL CONTRATO O CONVENIO, SOLICITUD Y

AUTORIZACION DE PAGO

CODIGO: GAO01-F08

VERSION: 7

FECHA: 2022-04-11

NUmero de Contrato : 545-2026

APORTES AL SGSS

Planilla de Seguridad Social para Personas Naturales

Mes

N° de Planilla:

Enero

positiva

Certificado del revisor fiscal, contador o representante
legal segun corresponda, deencontrarse al dia en el pago
de la Seguridad Social Integral, Riesgos Laborales y
Parafiscales para personas Juridicas

SEGUIMIENTO DE SUPERVISION O INTERVENTORIA/ CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARA

PAGO

¢ Tiene pendiente por legalizar gastos de desplazamiento
realizados a la fecha de corte del

SI

NO

X

AFECTACION PRESUPUESTAL

Cddigo CCP

Nombre del CCP

Numero de Registro
Presupuestal

Valor afectacion

C-3503-0200-18-40401C-3503008-02-

02-02-008-002-01

CONSOLIDACION DE
LOS SERVICIOS DE LA
RED NACIONAL DE
PROTECCION AL
CONSUMIDOR A NIVEL
NACIONAL/SERVICIOS
JURIDICOS

68626

1,500,000

C-3503-0200-18-40401C-3503008-02-

02-02-008-002-01

CONSOLIDACION DE
LOS SERVICIOS DE LA
RED NACIONAL DE
PROTECCION AL
CONSUMIDOR A NIVEL
NACIONAL/SERVICIOS
JURIDICOS

68626

1,500,000

C-3503-0200-18-40401C-3503008-02-

02-02-008-002-01

CONSOLIDACION DE
LOS SERVICIOS DE LA
RED NACIONAL DE
PROTECCION AL
CONSUMIDOR A NIVEL
NACIONAL/SERVICIOS
JURIDICOS

68626

1,500,000




Superintendencia de
Industria y Comercio

FORMATO INFORME DE SUPERVISION Y/O CUMPLIMIENTO A
SATISFACCION DEL CONTRATO O CONVENIO, SOLICITUD Y
AUTORIZACION DE PAGO

CODIGO: GAO01-F08

VERSION: 7

FECHA: 2022-04-11

NUmero de Contrato : 545-2026

Firmado digitalmente
por. CARLOS
ERNESTO PERDOMO
ALZATE

Fecha: 2026.02.09
17:25:43 COT

Razon: AplicativoPagos
Ubicacion: Bogota,
Colombia.

FIRMA
Supervisor

Cargo




FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES

servicio prestado en la base de datos y/o aplicativos de la Red Nacional de
Proteccién al Consumidor atendiendo los lineamientos impartidos para el
efecto.

CLAUSULA % Acu D6 Mes OBSERVACIONES
1. Apoyar a la gestion integral del espacio asignado a la Casa del Consumidor, 0 80 1.1. En cumplimiento de la obligacién de apoyar la gestion integral
de Bienes y Servicios (CCBS), incluyendo la administracion de archivos y el del espacio asignado a la Casa del Consumidor de Bienes y
cumplimiento de los procedimientos institucionales establecidos Servicios (CCBS), del
21 al 31 de enero de 2026 se apoy0 en la organizacion del punto de
atencion de la Casa del Consumidor de Fontibén, incluyendo la
correcta
administracion y archivo de la documentacion generada, asi como
el cumplimiento de los procedimientos institucionales establecidos
para la atencion
al ciudadano.
2. Apoyar juridicamente las actividades de orientacion a los ciudadanos sobre 0 8.0 2.1 En desarrollo de la obligacién de apoyo juridico, durante el
los derechos que le asisten como consumidores, y los mecanismos para periodo indicado del 21 al 31 de enero de 2026, se brindd
hacerlos efectivos que se realicen en las casas del consumidor y puntos de orientacion a los ciudadanos
atencion dispuestos por la RNPC en atencion a los procedimientos, formatos que acudieron a la Casa del Consumidor de Fontibon sobre sus
e instructivos que se tienen dispuestos por la Entidad, atendiendo el derechos como consumidores y los mecanismos disponibles para
cumplimiento de las metas establecidas para tal fin. hacerlos efectivos,
de conformidad con los procedimientos, formatos e instructivos
definidos por la Entidad y la Red Nacional de Proteccién al
Consumidor (RNPC),
contribuyendo al cumplimiento de las metas institucionales.
3.Realizar la caracterizacion y el registro de los ciudadanos atendidos y del 0 g0 [3-1. Enatencion a la obligacion de caracterizacion y registro, se

realiz6 el registro de los ciudadanos atendidos y de los servicios
prestados en las

bases de datos y/o aplicativos dispuestos por la Red Nacional de
Proteccidn al Consumidor del 21 al 31 de enero




FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES

CLAUSULA

% Acu

% Mes

OBSERVACIONES

de 2026, siguiendo los lineamientos
establecidos para el correcto manejo de la informacion.

4. Participar en las actividades y jornadas de fortalecimiento del conocimiento
en temas de proteccion al consumidor, dirigidas a la poblacion objetiva en
materia de deberes y derechos del consumidor.

8.0

4.1. Durante el periodo del 21 al 31 de enero de 2026, se participd
activamente en actividades de fortalecimiento del conocimiento en
temas de

proteccién al consumidor, apoyando las jornadas dirigidas a la
poblacién objetivo, con el fin de promover el conocimiento de los
derechos y deberes de

los consumidores

5. Apoyar los espacios de arreglo directo que se realicen en los puntos de
atencion observando el procedimiento institucional definido para el efecto.

8.0

5.1. En cumplimiento de la obligacién de apoyo a los espacios de
arreglo directo, se acompafiaron y respaldaron las gestiones
adelantadas en el

punto de atencién de la Casa del Consumidor de Fontibon,
conforme al procedimiento institucional establecido, realizando dos
(2) invitaciones de

arreglo directo.

6. Participar en las sesiones y actividades internas de fortalecimiento de
capacidades programadas por el Grupo de Trabajo de Apoyo a la Red
Nacional de Proteccion al Consumidor, en coordinacion con el Supervisor del
Contrato.

8.0

6.1. Asi mismo, se participd en las sesiones de capacitacion y en
las actividades internas de fortalecimiento de capacidades
programadas por el

Grupo de Trabajo de Apoyo a la Red Nacional de Proteccién al
Consumidor, en coordinacion con el Supervisor del Contrato,
contribuyendo al

mejoramiento continuo del servicio, incluyendo la participacion en la
Capacitacion de la Primera Cuenta de Cobro.

7.Apoyar la gestion documental proveniente de las actividades

8.0

7.1. Finalmente, del 21 al 31 de enero de 2026 se apoyo la




FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES

CLAUSULA % Acu % Mes OBSERVACIONES
realizadas en el punto de atencién atendiendo el procedimiento institucional gestiébn documental derivada de las actividades realizadas en el
definido para el efecto y los tiempos establecidos para tal fin. punto de atencion de

la Casa del Consumidor de Fontibén, mediante la organizacion y
archivo de las carpetas de orientacién, de arreglos directos y FUID,
garantizando

el cumplimiento del procedimiento institucional y de los tiempos
establecidos.




FORMATO DECLARACION JURAMENTADA PERSONAS NATURALES

Yo LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ Contrato 545-2026

Tipo Identificacion NIT C.C X C.E NP NIP NUumero 1048279866

Teléfono fijo Celular 1 3015078465 Celular 2

Teléfono trabajo Ext.

Dirreccion Ciudad

Correo electrénico 1 dr.luistorregrosa1003@hotmail.com Correo electrénico 2 drluistorregrosal003@hotmail
Regimen Impuesto a las Ventas No responsable X Responsable PENSIONADO SI NO X

1. Declaro bajo la gravedad de juramento

Para dar cumplimiento a lo dispuesto en el paragrafo 1° del articulo 4° del Decreto 2271 de 2009, el articulo 126-1 del E.T. y el articulo 15 del Decreto 836 de 1991, los documentos
soportes del pago de aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social, en concordancia con el articulo 18 de la Ley 1122 de 2007, corresponden a los ingresos provenientes de
Contrato objeto de esta declaracion, suscrito con La Superintencia de Industria y comercio, objeto del pago sujeto a retencion; para dar cumplimiento al articulo 50 de la ley 789 de 2002
hago entrega del detalle de la planilla generada desde el operador donde se evidencia su estado como pagada.

2. Clasificacion tributaria

Si NO
Es pensionado. X
Pertenece o no al régimen simple de tributacion. X
Responsable del impuesto a las ventas. X

Nota : En caso de no clasificarse para efectos de retencion del art 383 ET, le sera aplicables las tarifas establecidas en el art 392 E.T. recopilado en el DR 1625 de 2016 en el articulg
1.2.4.3.1

3. Solicitud deducciones y/o beneficios tributarios

Si NO

Que de acuerdo a lo establecido en el Art 387 del E.T. modificado por el Art 15 de la Ley 1607 de 2012, solicito la deduccion por los
aportes a la medicina prepagada o plan complementario realizado a las empresas de medicina prepagada vigiladas por Ia X
Superintendecia Nacional de Salud de acuerdo a la certificacion gque adjunto_como_soporte.

Que de acuerdo a lo establecido en el Art 387 del E.T. modificado por el Art 15 de la Ley 1607 de 2012, solicito la deduccion por
ntereses de vivienda de acuerdo a la certificacion expedida por la entidad que financia el credito y que adjunto como soporte. X

Que de acuerdo a lo establecido en el Art 387 del E.T. modificaco por el Art 15 de la Ley 1607 de 2012, solicito deduccion por
dependientes de acuerdo a lo relacionado en la pestafia de DEPENDIENTES del aplicativo ( favor adjuntar archivo en pestafia de X
DEPENDIENTES).

Nota : En caso de no clasificarse para efectos de retencion del art 383 ET, le sera aplicables las tarifas establecidas en el art 392 E.T. recopilado en el DR 1625 de 2016 en el articulo
1.2.4.3.1

4. Solicitud deduccién de Rentas Exentas - Aportes Voluntarios y Cuentas AFC

Acogiéndome al beneficio de los Art. 126-1y 126-4 del E.T., solicito que para el presente pago que esta en tramite se aplique la deduccién por concepto de:

Con fecha de aprobacion 2026-02-09 10:02:27



FORMATO DECLARACION JURAMENTADA

Yo

LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ Contrato N° 545-2026 Afio 2026

Tipo Identificacion

NIT C.C X C.E NP NIP Numero Ident. 1048279866

Articulo 2° del Decreto 099 de 2013 y Decreto 1070 de 2013 Decreto 3032 de 2013 - Informacién para depurar la Base de la Retencion

1. Solicitud deduccion de Rentas Exentas - Aportes Voluntarios y Cuentas AFC

1.1 Concepto

1.2 Entidad

1.3 Cuenta

1.4 Valor

2. Informacion de Dependientes, Art. 15, paragrafo 2° de la Ley 1607 de 2012

“Marque la(s) opcion(es) que cumpla(n) con la condicion de dependientes y adjunte los certificados correspondientes”

Relacién de dependientes de acuerdo con el paragrafo 4° del Decreto 099 del 2013:

Con fecha de aprobacion 2026-02-09 10:02:27




; ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |1 |3 | Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario 141075537515

489 75

(415)7707212489984(8020) 000014107553751 5

5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional _ 14. Buzon electronico
104827 986 6|5 Impuestos de Bogota 1N\2
IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identifi::acic':n_
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 1 3 1048279866
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento ; .} 30. Clud-ad.-'iu’ll;c:ipiu
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 -8 Malambo 4 3 3
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre il o 34, Dtrcn—s nombres
TORREGROSA MARTINEZ LUIS CARLOS

35. Razon social

36. Nombre comercial | 7 -Sigla
e I
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 0 01

41. Direccion principal

CL77BIS 114 A 40

42. Correo electrénico dr.luistorregrosa1003 @ hotmail.com
43. Cadigo postal 44, Teléfono 1 _ o 301507 8 4 6 5|45. Teléfono 2 3114249699
& CLASIFICACION
Actividad econéomica x Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria = Otras actividades 52 Ndmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codign 49. Fecha inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
6910[|12013009,02 N /5
L7 i Rss;:v:nsahilidadas, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 s 7 8.9~ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

EE.Cﬁdigu‘ﬁ |4 Q‘ | ‘ |
05- Impto. renta y compl. regimen ordinar

49 - No responsable de IVA

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 8 9 10
55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54, Codigo 57 Modo
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
58. CPC

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos S| NO | X 60. No. de Faolios: 0

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacidn, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar | Firma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625

del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de : ]
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 084. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

Firma del solicitante:
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 05-02-2026 11:22:31AM

Powered by CamScanner
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€) PosITIVA

LA GERENGA DE AFILIAGONES Y NOVEDADES
ERTIFIQ\ QUE:

LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ identificado con CC. 1048279866 registra la siguiente informacién en el
ramo de Riesgos Laborales:

INFORMAGON DEL @NTRATANTE

Nombres y/o Razén SUPERINTENDENCIA DE INDUSTRIA Y COMERCIO
Tipo y Numero de
Documento NI - 800176089

INFORMAGON RELAGON LABORAL

Fecha de inicio de 2026/01/22 Fecha inicio

cobertura contrato 2026/01/21

Independiente con Contrato Fecha de fin
contrato

Tipo de vinculacion 2026/12/31

1841201 - Actividades

Ries o 1 : ' s |
Gdi dvidad ejecutivas de la administracion
eco ca publica, incluye el desempeno

de las funci

Estado afiliacion Activa e las funciones

Fecha retiro - Estado del contrato Activa

Esta certificacion se expide a los 21 dias del mes de enero del 2026.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminacion del contrato, el sistema aplicara automaticamente el
retiro. Si tiene un nuevo contrato o prérroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea el cddigo QR incluido o visita nuestra pagina web.
Selecciona la opcion  "Validar certificados de  afiliacion” e ingresa el siguiente  codigo:
@21012026L104-2¥9-66T2562536. Este «codigo es wvaldo por un mes.

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL
POSITIVA ®MPANIA DE SEGUROS S. A.

Positiva @mpania de Se
Nit. 860.011.153-6 | Linea

S.A.:
guita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

LA ASEGURADORA

DE TODOS LOS
COLOMBIANOS

Defensor del @nsumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Principal) - Pablo Valencia(Suplente) |
defensordelcliente @ positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502. Bogota | +57 (601) 610 8164 |

Lunes a Viernes 8:00 a. m. — 6:00 p. m. | El Defensor, resolvera las quejas o reclamos, actuara como

Conciliador ante Positiva.

Mas informacion: https://www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor
Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro organismo de

G PFositiva Compafia de Seguros 0 BFostnalCo @::l-.:' ] [ G}F ISILvaSBguUIos m.pﬂsili?a.gﬂ‘f.cﬂ

Powered by CamScanner
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A
EPS suras
CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS DE EPS SURA

EPS SURAMERICANA S.A. en desarrollo de su programa especial para la garantia del Plan de Beneficios en Salud denominado EPS
SURA

CERTIFICA

Que LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA nimero 1048279866 esta
registrado(a) en el PBS EPS SURA con la siguiente informacion:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1048279866

NOMBRES Y APELLIDOS LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ
TIPO DE AFILIADO TITULAR

PARENTESCO TITULAR

ESTADO DE AFILIACION TIENE DERECHO A COBERTURA INTEGRAL
CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION COBERTURA INTEGRAL

FECHA DE INGRESO A EPS SURA 01/09/2021

FECHA RETIRO EPS SURA ACTIVO(A)

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SURA 154

SEMANAS COTIZADAS ULTIMO ANO 36

DIRECCION DE AFILIACIONES
Fecha de generacion: 07/01/2026

ESTE DOCUMENTO NO ES VALIDO PARA LA PRESTACION
DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS

EPS SURAMERICANA S.A

Medellin, Antioquia, Colombia. Lineas de atencion: Barranquilla: 605 318 7901, Cali: 602 380 8941,
Medellin: 604 448 6115, Bogota: 601 448 7941

Linea Nacional: 018000 519 519

epssura.com



Cl)col.pensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 1048279866, se encuentra afiliado/a desde 07/10/2013 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 07 de enero de 2026.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones
Sede Principal: Carrera 7 No. 74-21, Bogota D.C., Colombia Direccién correspondencia: Carrera 9 No. 59-43 Led Ed. Urban Essence,| Bogots D.C., Colombia
014890908  Conmutador BEPS: (+57) 601 487 0300 Linea Gratuita: 01 8000 410909 Linea Gratuita BEPS: 01 8000 410777




ANEXO DECLARACION JURAMENTADA CLASIFICACION TIBUTARIA DE
PERSONAS NATURALES
ART.9 DECRETO 2231 DE 2023
Retencion en la fuente 2025

Yo, Luis Carlos Torregrosa Martinez identificada[o] con Cédula de Ciudadania No.
1048279866, obrando en nombre propio y en cumplimiento a lo dispuesto en el Decreto
2231 del 22 de diciembre de 2023, declaro, en lo que respecta al calculo de mi RETENCION
EN LA FUENTE, me sea aplicado el procedimiento establecido asi:

(Marqgue solo una opcién):

Art. 383 —E.T. => >< Art. 392 -E. T.=>

* Declaracion de aquellos que solicitan aplicaciéon de lo establecido en el Art 383 E.T:
Mediante el presente documento solicito que, en lo que respecta al calculo de mi Retencion
en la Fuente, me sea aplicado el procedimiento establecido en el articulo 383 del Estatuto
Tributario y, por consiguiente, realizar la aplicacion de la tarifa que corresponda a mi
actividad econémica, de acuerdo con lo establecido en el mismo.

Para efectos de los beneficios tributarios para disminuir la base de retencion en la fuente a
titulo de renta sobre mis honorarios (Art 387 ET), se tendran en cuenta los documentos

soportes cargados en la seccion de declaracion juramentada del sistema de pagos.

(Se me practicara retencion de acuerdo al Art. 383 - progresiva)

* Declaracion de aquellos que solicitan aplicacion de lo establecido en el Art 392 E.T:

Mediante el presente documento solicito que, en lo que respecta al calculo de mi Retencion
en la Fuente, me sea aplicado el procedimiento establecido en el articulo 392 del Estatuto
Tributario, esto en tanto realizaré aplicacion de costos y gastos frente a los ingresos que
devengue durante la presente vigencia.

(Se me practicara retencion de acuerdo al Art. 392 - Fijo 11%)

Firma

.AQ! —"j’t‘f =
(—'\ /

-

Cédula de ciudadania 1.048.279.866 Expedida en malambo

Fecha declaracion: 02 de Febrero 2026.



Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacion Contractual No. 1

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

1. Apoyar a la gestion integral del espacio asignado a la Casa del Consumidor de
Bienes y Servicios (CCBS), incluyendo la administracion de archivos y el
cumplimiento de los procedimientos institucionales establecidos.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 1

1.1. En cumplimiento de la obligacion de apoyar la gestién integral del espacio asignado a la Casa del Consumidor de Bienes y Servicios (CCBS), del
21 al 31 de enero de 2026 se apoy6 en la organizacion del punto de atencién de la Casa del Consumidor de Fontibén, incluyendo la correcta
administracion y archivo de la documentacion generada, asi como el cumplimiento de los procedimientos institucionales establecidos para la atencion

al ciudadano.

Evidencias para obligacion No. 1

1. OBLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacién Contractual No. 2

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

2. Apoyar juridicamente las actividades de orientacion a los ciudadanos sobre los
derechos que les asisten como consumidores, y los mecanismos para hacerlos
efectivos que se realicen en las casas del consumidor y puntos de atencién
dispuestos por la RNPC en atencién a los procedimientos, formatos e instructivos
que se tienen dispuestos por la Entidad, atendiendo el cumplimiento de las metas
establecidas para tal fin.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 2

contribuyendo al cumplimiento de las metas institucionales.

2.1 En desarrollo de la obligacién de apoyo juridico, durante el periodo indicado del 21 al 31 de enero de 2026, se brind6 orientacion a los ciudadanos
que acudieron a la Casa del Consumidor de Fontibén sobre sus derechos como consumidores y los mecanismos disponibles para hacerlos efectivos,
de conformidad con los procedimientos, formatos e instructivos definidos por la Entidad y la Red Nacional de Proteccién al Consumidor (RNPC),

Evidencias para obligacion No. 2

2. OBLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacién Contractual No. 3

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

3. Realizar la caracterizacion y el registro de los ciudadanos atendidos y del servicio
prestado en la base de datos y/o aplicativos de la Red Nacional de Proteccién al
Consumidor atendiendo los lineamientos impartidos para el efecto.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 3

establecidos para el correcto manejo de la informacion.

3.1. En atencién a la obligacion de caracterizacion y registro, se realizé el registro de los ciudadanos atendidos y de los servicios prestados en las
bases de datos y/o aplicativos dispuestos por la Red Nacional de Proteccion al Consumidor del 21 al 31 de enero de 2026, siguiendo los lineamientos

Evidencias para obligacion No. 3

3.0BLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacién Contractual No. 4

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

4. Participar en las actividades y jornadas de fortalecimiento del conocimiento en
temas de proteccién al consumidor, dirigidas a la poblacion objetivo en materia de
deberes y derechos del consumidor.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 4

los consumidores.

4.1. Durante el periodo del 21 al 31 de enero de 2026, se particip6é activamente en actividades de fortalecimiento del conocimiento en temas de
proteccion al consumidor, apoyando las jornadas dirigidas a la poblacion objetivo, con el fin de promover el conocimiento de los derechos y deberes de

Evidencias para obligacion No. 4

4. OBLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacion Contractual No. 5

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

5. Apoyar los espacios de arreglo directo que se realicen en los puntos de atencion
observando el procedimiento institucional definido para el efecto.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 5

5.1. En cumplimiento de la obligacién de apoyo a los espacios de arreglo directo, se acompafaron y respaldaron las gestiones adelantadas en el
punto de atencién de la Casa del Consumidor de Fontib6n, conforme al procedimiento institucional establecido, realizando dos (2) invitaciones de

arreglo directo.

Evidencias para obligacion No. 5

5.0BLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacion Contractual No. 6

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

6. Participar en las sesiones y actividades internas de fortalecimiento de
capacidades programadas por el Grupo de Trabajo de Apoyo a la Red Nacional de
Proteccion al Consumidor, en coordinacién con el Supervisor del Contrato.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 6

6.1. Asi mismo, se particip6 en las sesiones de capacitacion y en las actividades internas de fortalecimiento de capacidades programadas por el
Grupo de Trabajo de Apoyo a la Red Nacional de Proteccién al Consumidor, en coordinacion con el Supervisor del Contrato, contribuyendo al

mejoramiento continuo del servicio, incluyendo la participacion en la Capacitacion de la Primera Cuenta de Cobro.

Evidencias para obligacion No. 6

6.0BLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacién Contractual No. 7

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

7. Apoyar la gestién documental proveniente de las actividades realizadas
en el punto de atencién atendiendo el procedimiento institucional
definido para el efecto y los tiempos establecidos para tal fin.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 7

el cumplimiento del procedimiento institucional y de los tiempos establecidos.

7.1. Finalmente, del 21 al 31 de enero de 2026 se apoy¢ la gestion documental derivada de las actividades realizadas en el punto de atencion de
la Casa del Consumidor de Fontibén, mediante la organizacién y archivo de las carpetas de orientacion, de arreglos directos y FUID, garantizando

Evidencias para obligacion No. 7

7.0BLIGACION

Visto Bueno de apoyo a la supervision:

=

Nombre del apoyo: Sarita Gémez Castellanos

Proyecto: Red Nacional de Proteccion al consumidor
Subproyecto: Casa del Consumidor de Bienes y Servicios Fontib6n
Fecha de aprobacion: 02 de febrero 2026.
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e POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD FSTATAL
= ESTROOBA DECRETO 1082 DE 2015
NIT. B0 009 5788 &
TDAD & L0007 l SuURAL I O WO VO o
BOGOTA DC CHAPINERO 1 14.46-101161285 I 0
TEOMA U 300N VICENUIA LE ST AL VLS IA HASTA AN
A MES. R0 o e M0 MORAS o158 L 8% Ly WPAY TV SRR
2 0 l 2026 n | 01 2026 | 0000 05 07 001 | 2359 EMISION CRIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
[ RAraN oA TORRE GROSA MARTINEZ LUIS CARLOS [Cermares ¢ c 1048 279 866 1
|BEE8Y T CLITBISNRO. 114 A - 40 VILL ['70"BOGOTA, D C - DISTRITO CAPITAL [Te " wsores n
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
xUEC N A SUPERINTENDENCIA DE INDUSTRIA Y COMERCIO [Fa e NIT_800176089-2
CNON  CL24 NRO. 7 - 43PISO 10 JF20 " BOGOTA, D C. - DISTRITO CAPITAL [000 015000
ADVONE
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJCION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, OUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ GUE EL ASEGURADO ¥ EL TOMADOR
DECLARAN HABER RECIBIDQ Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARQ, SEGUROS DEL ESTADO S A., GARANTIZA.

£L CUMPLIMIENTO DE LAS OBUGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 545 DE 2026 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTAR SUS SERVICIOS PROFESIONALES PARA
APOYAR JURIDICAMENTE AL GRUPO DE TRABAJO DE APOYO A LA RED NACIONAL DE PROTECCION AL CONSUMIDOR, EN LA EJECUCIGN DE LAS ACTIVIDADES ASIGNADAS A LAS CASAS DEL
CONSUMIDOR Y DEMAS LOCACIONES DONDE SE DESARROLLEN LAS ESTRATEGIAS E INTERVENCIONES EN MATERIA DE PROTECCION AL CONSUMIDOR A CARGO DE LA RNPC

AMPAROS
] PRESTACION DE SERVICIOS
T VIGERCIA DESDE VIGENCIA HASTA SLIAASEG/ACTUAL
CUMPUIMIENTO DEL CONTRATO 22/01/2026 05/07/2027 $11.333333.40
A LARAIONES
l VA UR PRINA NETA l GASTOS (APEOIDION. ] WA I TOTALA PAGAR l VALOR ASEGURALO T0TAL I PLAM D PAGD ]
[ $49,276.71] $8,000.00] $10,882.57 $68,159.28] $1133333340  CONTADO |
m:[MDMD LOTREUON LDAM LD
gy CLAVE: AT VOMERE CUNPARIA ey VALY ASECLRACY B
MAIOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA 215183 100,00

(QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO ¥ OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO

PARA EFECTO DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIBN DE SEGUROS DEL ESTADO'S A S CRA. 7NO. 5761 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA.DC
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Hacemos constar, que 1a péliza No. 14-46-101161285, anexo 0, no expirara por falta de pago de &)
> la prima, ni por revocatoria unilateral del tomador de la péliza o de la aseguradora. e
e
& —
= =
Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015, el cual regula las |
= garantias ante entidades estatales.
&=
o
=] Dado en BOGOTA, D.C., alos 21 dias del mes de Enero de 2026 a
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SEGUROS DEL ESTADO S A
SEQUROS ke a
ace Consta ’ ON 14461011612850
ESTRDORA - - '
NIT. 890 009 BTHE
FECHA
CONTADO

[RECIBIMOS DE TORREGROSA MARTINEZ LUIS CARLOS CCCC 10MR 219866

LA SUMA DE SESENTA Y OCHO MIL CIENTO CINCUENTA Y NUEVE CON VEINTIOCHO CENTAVOS PESOS M/CTE

POR CONCEPTO DE PAGO DE POLIZANRO - 14 46 101161285

SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICION VA YALOR
CHAPINERO - CU ESTATAL - 101161285-0. 0 $492760.1 $ 8,000 00) $ 108825 $ 64159 28}
FORMA DE PAGO

FFECTIVO $ 68159 ¥
CHEQUE 5000
TARIETA 5004
BO). 50

INTERMEDIARIO MAIOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA - 215183 OTROS $0
TOTAL: $468159
CAJERO. RAPIESTADO

ORIGINAL
FiF] s=ouros SEGUROS DEL ESTADO S.A.
b -4 EsTRADOSA
NIT. 8600085738 Hace constar que: RECIBQ DE PAGO N° 1446011612850

Powered by CamScanner

FECHA
CONTADO
lRECIBIMOS DE- TORREGROSA MARTINEZ LUIS CARLOS CC. C.C 11048279866
LA SUMA DE- SESENTAY OCHO MIL CIENTO CINCUENTA Y NUEVE CON VEINTIOCHO CENTAVOS PESOS M/CITE
POR CONCEPTO DE: PAGO DE POLIZANRO.: 14-46-101161285
SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICIONI VA VALOR
CHAPINERO - CU_ESTATAL - 101161285-0-0 $4927671 $ 8,000.00 $108825% $681592
FORMA DE PAGO I
EFECTIVO. $68,159
CHEQUE: s0
TARJETA: s0
BD: $0
INTERMEDIARIO: MAIOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA - 215183 OTROS: 50
TOTAL: $68.159
CAJERO: RAPIESTADO
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POLIZA UNICA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES
SOMETIDA AL DECRETO 1082 DE 2015 No.14-46-101161285

1 AMPAROS

SEGUROS DEL ESTADO SA, OUE EN ADELANTE SE DENOMINARA SEGURLSTADO
OTORGA A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA HASTA EL MONTO DEL VALOR
ASEGURADO PACTADO, 10S AMPAROS MENCIONADOS EN LA CARATULA DE LA
PRESENTE POLIZA. CUBRIENDO CON ELLOS, SIEMPRE LOS PERIUICIOS DIRECTOS QUE
CON SUJECION A LA DEFINICION DE LAS CONDICIONES ADELANTE INDICADAS, LLEGARE A
CAUSAR EL GARANTIZADO POR EL INCUMPLIMIENTO QUE, ATRIBUIBLE A SU ACCION U
OMISION. PRODUJERE.

LOS AMPAROS QUE SE OTORGAN EN ESTA POLIZA SERAN INDEPENDIENTES UNOS DE
OTROS RESPECTO DE SUS RIESGOS Y DE SUS VALORES ASEGURADOS. SEGUN LAS
DEFINICIONES QUE A CONTINUACION SE INDICAN:

1.1 AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA.

EL AMPARQ DE SERIEDAD DE LA OFERTA, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA. LA
SANCION DERIVADA DEL INCUMPLIMIENTO DE LA OFERTA, EN LOS SIGUIENTES
EVENTOS

1.1.7 LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA
CUANDO EL PLAZO PARA LA ADJUDICACION O PARA SUSCRIBIR EL CONTRATO ES
PRORROGADO, SIEMPRE QUE TAL PRORROGA SEA INFERIOR A TRES (3) MESES.

112 EL RETIRO DE LA OFERTA DESPUES DE VENCIDO EL PLAZO FUADO PARA LA
PRESENTACION DE LAS OFERTAS

113 LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA CAUSA POR PARTE DEL
ADJUDICATARIO.

1.1 4 LAFALTA DE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADO DE LA
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

1.2 AMPARO DE BUEN MANEIO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO.

EL AMPARO DE BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO CUBRE A LA
ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE LLEGUEN A CAUSAR, CON
OCASION DE {1) LA NO INVERSION DEL ANTICIPO, (1) EL USO INDEBIDO DEL ANTICIPO Y
() LA APROPIACION INDEBIDA DE LOS RECURSOS RECIBIDOS POR EL CONTRATISTA
GARANTIZADO EN CALIDAD DE ANTICIPO.

1.3 AMPARO DE DEVOLUCION DE PAGO ANTICIPADO.

EL AMPARO DE DEVOLUCION DE PAGO ANTICIPADO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA. DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE CAUSEN POR LA NO DEVOLUCION TOTAL O
PARCIAL, DEL DINERO ENTREGADO AL CONTRATISTA GARANTIZADO A TITULO DE PAGO
ANTICIPADO. CUANDO A ELLO HUBIERE LUGAR.

1.4 ANPARO DE CUMPUMIENTO DEL CONTRATO.

EL AMPARO DE CUMPUMIENTO, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, POR LOS
PERWUICIOS DIRECTOS DERIVADOS DE- (A) EL INCUMPLIMIENTO TOTAL O PARCIAL DEL
CONTRATO. CUANDO EL INCUMPLIMIENTO ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA" (B) EL
CUMPLIMIENTO  TARDIO O DEFECTUOSO DEL CONTRATO, CUANDO EL
INCUMPLIMIENTO ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA' (C) LOS DAROS IMPUTABLES AL
CONTRATISTA POR ENTREGAS PARCIALES DE LA OBRA CUANDO EL CONTRATO NO
PREVE ENTREGAS PARCIALES: Y (D) EL PAGO DEL VALOR DE LAS MULTAS ¥ DE LA
CLAUSULA PENAL PECUNIARIA SIEMPRE QUE SE HUBIEREN PACTADO PREVIAMENTE EN
£L CONTRATO GARANTIZADO.

EN VIRTUD DE LO SERALADO POR EL ARTICULO 44 DE LA LEY 610 DE 2000, LA GARANTIA
DE CUMPLIMIENTO CUBRIRA LOS PERIUICIOS CAUSADOS A LA ENTIDAD ESTATAL COMO
CONSECUENCIA DE LA CONDUCTA DOLOSA O CULPOSA, IMPUTABLE AL CONTRATISTA
GARANTIZADO, DERIVADOS DE UN PROCESO DE RESPONSABILIDAD FISCAL SIEMPRE Y
CUANDO £SOS PERJUICIOS DERIVEN DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS

OBLIGACIONES SURGIDAS DEL CONTRATO AMPARADO POR LA GARANTIA

15 AMPARO DE PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES €
INDEMNIZACIONES LABORALES

EL AMPARO DE PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E
INDEMNIZACIONES DE NATURALEZA LABORAL. CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, POR LOS PERJUICIOS CUE SE LE OCASIONEN. A RAIZ DEL
INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES LABORALES A QUE ESTE OBLIGADO EL
CONTRATISTA GARANTIZADO, DERIVADAS DE LA CONTRATACIGN CEL PERSONAL
UTILIZADO PARA LA EJECUCION DEL CONTRATO AMPARADO EN EL TERRITORIO
NACIONAL.

ESTA GARANTIA NO SE APLICARA PARA LOS CONTRATOS QUE SE EECUTEN EN SU
TOTALIDAD FUERA DEL TERRITORIO NACIONAL POR PERSONAL CONTRATADO BAJO UN
REGIMEN JURIDICO DISTINTO AL NACIONAL.

1.6 AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA

EL AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA, CUSRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, DE LOS PERJUKIOS QUE SE LE GENEREN COMO CONSECUENCIA DE
CUALQUIER TIPO DE DANO O DETERIORO, PRESENTADOS EN LA OBRA ENTREGADA Y
RECIBIDA A SATISFACCION DE DICHA ENTIDAD ESTATAL O SUS REPRESENTANTES,
CUYA CAUSA SEA IMPUTABLE AL CONTRATISTA GARANTIZADO.

1.7 AMPAROQ DE CALIDAD DEL SERVICIO

EL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, DE
LOS PERIUICIOS IMPUTABLES AL CONTRATISTA GARANTIZADO, QUE SE OCASIONEN
CON POSTERIORIDAD A LA TERMINACION DEL CONTRATO GARANTIZADO, Y QUE SE
DERIVEN DE LA DEFICIENTE CALIDAD DEL SERVICIO PRESTADO

EN LOS CONTRATOS DE INTERVENTORIA, LA VIGENCIA DE ESTE AMPARO DEBE SER
IGUAL AL PLAZO DE LA GARANTIA DE ESTABILIDAD DEL CONTRATO PRINCIPAL EN
CUMPLIMIENTO DEL PARAGRAFO DEL ARTICULO 85 DE LA LEY 1474 DE 2011.

1.8 CAUDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS
SUMINISTRADOS.

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DE LOS PERIUICIOS
OCASIONADOS IMPUTABLES AL CONTRATISTA. SUFRIDOS POR LA DEFICIENTE CALIDAD
E INCORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES QUE RECISE LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA EN CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO GARANTIZADO.

2. EXCLUSIONES.

LOS AMPAROS OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA NO OPERARAN CUANDQ LOS
DAROS A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA SE GENEREN POR:

21 CAUSA EXTRARA, ESTO ES, LA FUERZA MAYOR O CASQ FORTUITO. EL HECHO DE
UN TERCERO O LA CULPA EXCLUSIVA DE LA VICTIMA.

22. DANOS CAUSADOS POR EL CONTRATISTA GARANTIZADO, A LOS BIENES DE (A
ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, NO DESTINADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO
CONTRACTUAL

2.3, EL USO INDEBIDO O INADECUADO O LA FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO
A QUE SE ENCUENTRE OBLIGADA LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA.

24. EL DETERIORO NORMAL QUE SUFRAN LOS BIENES ENTREGADOS CON OCASION
?ﬂ CONTRATO GARANTIZADO, COMO CONSECUENCIA DEL TRANSCURSO DEL
IEMPO.
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3 SUMA ASEGURADA. 7. FORMAS DE PAGO DE LA INDEMNIZACION =

DE CONFORNHDAD CON EL ARTICULO 1079 DEL CODIGO DE COMERCIO, SEGURESTADO LA INDEMNIZACION SERA PAGADERA EN DINERO. O MEDIANTE LA REPOSICION, ;

NO ESTARA OBLIGADO A RESPONDER SI NO HASTA CONCURRENCIA DE LA SUMA REPARACION O RECONSTRUCCION DE LA COSA ASEGURADA. A OPCIGN DE  pom

ASEGURADA EN CASO DE SINIESTRO. DETERMINADA EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA SEGURESTADO, SIN PERIUICIO QUE (A ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA EN EL EVENTO (€ od

PARA CADA AMPARO DE DECLARATORIA DE CADUCIDAD DECIDA CONTINUAR (A EXCUCION DEL OBETO promem

CONTRATADO A TRAVES DE SEGURESTADO O DE OTRO CONTRATISTA A GUIEN A SU  Soe.d

VEZ SE LE PODRA DECLARAR LA CADUCIDAD, Sf A ELLO HUBIERE LUGAR ]

§ VIGENCIA

EN EL EVENTO EN QUE POR INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADG,  fors)

LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA, SE HARA BAJO SEGURESTADO RESOLVIERA CONTINUAR. COMO CESIONARIO, CON LA ElECUCION DEL St

10§ uwwmm: Nlt’fxt)gmﬂo 1082 DE 2015 Y CONSTARAN EN LA CARATULA DE LA CONTRATO ¥ LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA ESTUVIESE DF ACUERDO CONELLO FL  E9)
MISAA O EN SUS

S EFECTIVIDAD DE LA GARANTIA

PARA HACER EFECTIVOS CUALQUIERA DE LOS AMPAROS OTORGADOS POR
SEGURESTADO. LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DEBERA GARANTIZAR EL DEBIDO
PROCESO DE SEGURESTADO Y EL CONTRATISTA, MEDIANTE EL AGOTAMIENTO DEL
PROCEDIMIENTO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE 2011 O LAS
NORMAS QUE LO SUSTITUYAN O MODIFIQUEN.

LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, LE CORRESPONDERA DEMOSTRAR LA OCURRENCIA
DEL SINIESTRO Y ACREDITAR LA CUANTIA DE LA PERDIDA SI FUERE EL CASO.

EL PROCEDIMIENTO QUE DEBERA SEGUIR LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PARA LA
EFECTIVIDAD DE LOS AMPAROS OTORGADOS POR ESTA POLIZA, SERA:

51 RESPECTO DEL AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA, LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO QUE IMPONGA LA SANCION
PREVIAMENTE ESTABLECIDA POR LA OCURRENCIA DE UNO CUALQUIERA DE LOS
EVENTOS PREVISTOS EN LA CONDICIGN 1.1 DE ESTA POLIZA Y DISPONGA LA
EFECTIVIDAD DE £STE AMPARO A SEGURESTADO.

52 EN CASO DE DECRETARSE LA CADUCIDAD, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA
PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE EN EL CUAL, ADEMAS DE LA
DECLARATORIA DE LA MISMA, HARA EFECTIVA LA CLAUSULA PENAL O CUANTIFICARA EL
MONTO DEL PERIICIO, ORDENANDO SU PAGO TANTO AL CONTRATISTA COMO A
SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO DEL SINIESTRO.

53 EN EL EVENTO DE IMPOSICION DE MULTAS, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA,
PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE ORDENANDO SU PAGO AL
CONTRATISTA Y SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO DEL
SINIESTRO.

5.4 EN LOS DEMAS EVENTOS DE INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO,
LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE, EN EL CUAL ADEMAS DE DECLARAR EL INCUMPLIMIENTO

PROCEDERA A CUANTIFICAR EL MONTO DE LA PERDIDA O A HACER EFECTIVA LA
CLAUSULA PENAL. ORDENANDO SU PAGO AL CONTRATISTA Y SEGURESTADO. EL ACTO
;DMINBTRATNO CORRESPONDIENTE ES LA RECLAMACION PARA LA COMPARIA DE

LOS ACTOS ADMINISTRATIVOS EMITIDOS POR LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE QUE

SEAN CONSTITUTIVOS O DECLARATIVOS DEL  SINIESTRO, DEBERAN ESTAR

g&yﬂmmsm Y DEBIDAMENTE NOTIFICADOS, DE ACUERDO CON EL ARTICULO 87 DE
1437 DE 20M.

& COMPENSACION

EN VIRTUD DE LA COMPENSACION COMO MEDIO DE EXTINCION DE LAS OBLIGACIONES
RECONOCIDA EL ARTICULO 17 DE LA LEY 1150 DE 2007, SEGURESTADO TENDRA EN
CUENTA TODAS LAS SUMAS DE DINERO QUE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE
ADEUDE AL CONTRATISTA GARANTIZADO, POR CUALQUIER CONCEPTO, PARA TALES
EFECTOS. SE DEBERA TENER EN CUENTA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO
GARANTIZADO, EFECTUADA EN LOS TERMINOS LEGALES O CONVENCIONALES

CONTRATISTA GARANTIZADO ACEPTA DESDE EL MOMENTO DE LA CONTRATACION DE
ESTAPOLIZA, LA CESION DEL CONTRATO GARANTIZADO A FAVOR DE SEGURESTADO

8 PLAZO PARA EL PAGO,

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1080 DEL CODIGO DE COMERCIO
SEGURESTADO DEBERA EFECTUAR EL PAGO DEL SINIESTRO DENTRO DEL MAES
SIGUIENTE AL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA HAYA ACREDITADO LOS
REQUISITOS DEL ARTICULO 1077 DEL CODIGO DE COMERCIO, A TRAVES DEL ACTO
ADMINISTRATIVO A QUE HACE REFERENCIA EL NUMERAL 5. DE ESTAS CONDICIONES

9. CERTIFICADOS O ANEXOS DE MODIFICACION.

PARA LOS CASOS EN QUE LA SUMA ASEGURADA DE ESTA POLIZA DEBA SER
AUMENTADA O DISMINUIDA Y PARA AQUELLOS EN LOS CUALES LAS ESTIPULACICNES
DEL CONTRATO GARANTIZADO SEAN MODIFICADAS, SEGURESTADO A SOLICITUD
PREVIA DEL CONTRATISTA GARANTIZADO ¥ DE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA (O
EL INTERVENTOR, SUPERVISOR, ETC., EN SU CASO). EXPEDIRA UN CERTIFICADO O
ANEXO DE MODIFICACION DE LA POLIZA, EN EL CUAL CONSTEN LAS MODIFICACIONES
CORRESPONDIENTES. PARA TAL EFECTO SE HACE INDISPENSABLE ACCMPARAR A LA
SOLICITUD DE MODIFICACION A SEGURESTADO EL DOCUMENTO (OTROSI, CLAUSULA
ADICIONAL, ETC) QUE CONTENGA LAS MODIFICACIONES AL CONTRATO
GARANTIZADO.,

EL ULTIMO ANEXO O CERTIFICADO DE MODIFICACION, SERA EL QUE LA ENTIDAD
ESTATAL ASEGURADA HARA EFECTIVO, DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 5 DE
ESTAS CONDICIONES.

10. VIGILANCIA SOBRE LA EJECUCIGN DEL CONTRATO GARANTIZADO.

SEGURESTADO TENDRA LA FACULTAD DE EJERCER LA VIGILANCIA DEL CONTRATO,
PARA LO CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE PRESTARA LA COLABORACION
NECESARIA PARA ELLO. EN LOS CASOS EN LOS CUALES EL CONTRATO GARANTIZADO
TENGA POR OBJETO ASUNTOS RELACIONADQOS CON EL ORDEN PUBLICO Y LA
SEGURIDAD NACIONAL, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA PODRA PROHIBIR O
LIMITAR £STA FACULTAD.

11. NO CANCELACION DE LA PGLIZA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMAE
IRREVOCABILIDAD DE ESTE SEGURO.

LA PRESENTE POLIZA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA Nt PODRA SER
REVOCADA UNILATERALMENTE.

12. CLAUSULAS INCOMPATIBLES

EN CASO DE INCONGRUENCIA PRESENTADA ENTRE LAS CONDICIONES PARTICULARES ¥
LAS CONDICIONES GENERALES DE ESTA POLIZA, PREVALECERAN LAS PRIMERAS.

13. COASEGURO

EN CASO DE EXISTIR COASEGURO, ESTO ES LA DISTRIBUCION ENTRE VARIAS
ASEGURADORAS DE DETERMINADO RIESGO, AL NO EXISTIR SOLIDARIDAD ENTRE LAS
MISMAS, EL IMPORTE DE LA INDEMNIZACION SE DISTRIBUIRA Y HARA EXIGIBLE ENTRE
LOS COASEGURADORES, EN PROPORCION A LAS CUANTIAS DE SU RESPECTIVA
PARTICIPACION
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FORMATO DECLARACION JURAMENTADA PERSONAS NATURALES

Yo LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ Contrato 545-2026

Tipo Identificacion NIT C.C X C.E NP NIP NUumero 1048279866

Teléfono fijo Celular 1 3015078465 Celular 2

Teléfono trabajo Ext.

Dirreccion Ciudad

Correo electrénico 1 dr.luistorregrosa1003@hotmail.com Correo electrénico 2 drluistorregrosal003@hotmail
Regimen Impuesto a las Ventas No responsable X Responsable PENSIONADO SI NO X

1. Declaro bajo la gravedad de juramento

Para dar cumplimiento a lo dispuesto en el paragrafo 1° del articulo 4° del Decreto 2271 de 2009, el articulo 126-1 del E.T. y el articulo 15 del Decreto 836 de 1991, los documentos
soportes del pago de aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social, en concordancia con el articulo 18 de la Ley 1122 de 2007, corresponden a los ingresos provenientes de
Contrato objeto de esta declaracion, suscrito con La Superintencia de Industria y comercio, objeto del pago sujeto a retencion; para dar cumplimiento al articulo 50 de la ley 789 de 2002
hago entrega del detalle de la planilla generada desde el operador donde se evidencia su estado como pagada.

2. Clasificacion tributaria

Si NO
Es pensionado. X
Pertenece o no al régimen simple de tributacion. X
Responsable del impuesto a las ventas. X

Nota : En caso de no clasificarse para efectos de retencion del art 383 ET, le sera aplicables las tarifas establecidas en el art 392 E.T. recopilado en el DR 1625 de 2016 en el articulg
1.2.4.3.1

3. Solicitud deducciones y/o beneficios tributarios

Si NO

Que de acuerdo a lo establecido en el Art 387 del E.T. modificado por el Art 15 de la Ley 1607 de 2012, solicito la deduccion por los
aportes a la medicina prepagada o plan complementario realizado a las empresas de medicina prepagada vigiladas por Ia X
Superintendecia Nacional de Salud de acuerdo a la certificacion gque adjunto_como_soporte.

Que de acuerdo a lo establecido en el Art 387 del E.T. modificado por el Art 15 de la Ley 1607 de 2012, solicito la deduccion por
ntereses de vivienda de acuerdo a la certificacion expedida por la entidad que financia el credito y que adjunto como soporte. X

Que de acuerdo a lo establecido en el Art 387 del E.T. modificaco por el Art 15 de la Ley 1607 de 2012, solicito deduccion por
dependientes de acuerdo a lo relacionado en la pestafia de DEPENDIENTES del aplicativo ( favor adjuntar archivo en pestafia de X
DEPENDIENTES).

Nota : En caso de no clasificarse para efectos de retencion del art 383 ET, le sera aplicables las tarifas establecidas en el art 392 E.T. recopilado en el DR 1625 de 2016 en el articulo
1.2.4.3.1

4. Solicitud deduccién de Rentas Exentas - Aportes Voluntarios y Cuentas AFC

Acogiéndome al beneficio de los Art. 126-1y 126-4 del E.T., solicito que para el presente pago que esta en tramite se aplique la deduccién por concepto de:

Con fecha de aprobacion 2026-02-09 10:02:27



FORMATO DECLARACION JURAMENTADA

Yo

LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ Contrato N° 545-2026 Afio 2026

Tipo Identificacion

NIT C.C X C.E NP NIP Numero Ident. 1048279866

Articulo 2° del Decreto 099 de 2013 y Decreto 1070 de 2013 Decreto 3032 de 2013 - Informacién para depurar la Base de la Retencion

1. Solicitud deduccion de Rentas Exentas - Aportes Voluntarios y Cuentas AFC

1.1 Concepto

1.2 Entidad

1.3 Cuenta

1.4 Valor

2. Informacion de Dependientes, Art. 15, paragrafo 2° de la Ley 1607 de 2012

“Marque la(s) opcion(es) que cumpla(n) con la condicion de dependientes y adjunte los certificados correspondientes”

Relacién de dependientes de acuerdo con el paragrafo 4° del Decreto 099 del 2013:

Con fecha de aprobacion 2026-02-09 10:02:27




9/2/26, 10:37 a.m. Sistema de seguimiento contractual y de gestién de pagos.

Sistema de seguimiento contractual. DD]

Cerrar Sesion ]

Luis Carlos Torregrosa Martinez

Solicitudes de pago Declaracion juramentada

La declaracion se almacené satisfactoriamente.
La declaraci€n se aprob€ satisfactoriamente.

Informacion del contratista Clasificacion tributaria Beneficios tributarios [ Afiliacion parafiscales D
Id Fecha creacion Fecha aprobacion
25382 2026-02-09 10:17:39.79 2026-02-09 10:37:27.202
22706 2025-03-17 12:27:41.241 2025-03-17 12:34:25.925
22347 2025-03-03 10:12:30.504 2025-03-03 10:29:22.292
Guardar Aprobar declaracion Nueva declaracion

https://pagos.sic.gov.co/SeguimientoContratos/declaracion/declaracionJuramentada.xhtmil 17



9/2/26, 10:24 a.m. Editar

ls_Homepage UTC -5 10:24:56
Luis Carlos Torre...
Busqueda Mis procesos Menu Ira Buscar...

Escritorio = Ment = Administracién de contratos = Ver contrato

Informacion general Cancelar

2 Condiciones

VER CONTRATO
Bienes y servicios Documentos Tipo
" Documentos tipo adoptados por la ANCP-CCE en virtud de la Ley 2022 del
Documentos del Proveedor
u Vi Documentos Tipo No 2020
Documentos del contrato
- Decreto 248 de 2021
Informacion presupuestal
; i i i ini 0,
Ejecucion del Contrato ¢Debe cumplir con invertir minimo el 30% de
los recursos del presupuesto destinados a El decreto 248 de 2021, obliga a las entidades que manejen recursos
Modificaci del Contrat publicos, a adquirir alimentos comprados a pequefios productores
cdificaciones del Lontrato comprar alimentos, cumpliendo con lo agropecuarios y/o de la Agricultura Campesina, Familiar o Comunitaria
i locales y sus organizaciones, minimo el (30%) del presupuesto destinados
Incumplimientos establecido en la Ley 2046 de 2020, o a la compra de alimentos

reglamentada por el Decreto 248 de 2021?

Sentencia T-302 de 2017

Contrato asociado a las 6rdenes impartidas por

Sentencia que declara el estado de Cosas Inconstitucionales en relacion

la Corte Constitucional en la Sentencia T-302 de Si ) No con los derechos de los nifios del pueblo Wayuu.

2017

Condiciones ejecucion y entrega

Condiciones de entrega Como acordado previamente

El contrato puede ser prorrogado Si C_/No

Configuracion financiera - Garantias

¢Solicitud de

Si CNo
garantias?
Garantias por
lotes, grupos o Si ©)No
etapas
Cumplimiento Si () No

Cumplimiento del contrato

% del valor del contrato 20,000000 Fecha de vigencia (desde) 17 dias de tiempo transcurrido (
Valor de la garantia Fecha de vigencia (hasta) 11/07/2027 12:00:00 PM ((UTC-C
Responsabilidad
civil extra Si ©©)No

contractual

Fecha limite
para entrega de 17 dias de tiempo transcurrido (22/01/2026 12:00:00 PM(UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito) Fecha de entrega de garantias: 17 dias de tiempo transcurrido (

garantias:

Garantias del proveedor:

Id de la garantia Justificacion Tipo de garantia Valor Emisor Fecha fin Estado
CO1.WRT.19074827 Cumplimiento - Contrato de 11.333.333,40 COP SEGUROS 5/07/2027 Aceptada
Cumplimiento del seguro DEL ((UTC-05:00)
contrato ESTADO Bogota, Lima,
Quito)

Configuracion financiera - Pago de anticipos

Definir Plan de Pagos? Si (©)No *

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.16705901 1/2



9/2/26, 10:24 a.m. Editar
Condiciones de facturacién y pago

Forma de pago Abono en cuenta

Plazo de pago de la factura 60 dias

Comentarios

Comentarios

Anexos del contrato

Descripcion
ARCHIVO 6.pdf
ARCHIVO 1.pdf

ARCHIVO 3.pdf

Direccion de notificaciones

Direccion de notificaciones Carrera 13 No. 27 - 00 Edificio Bochica
Ubicacién CO-DC-11001 - Bogota
Pais COLOMBIA
Departamento Distrito Capital de Bogota
Municipio Bogota
Direcciéon Carrera 13 No. 27 - 00 Edificio Bochica

Codigo postal

Grados (°) Minutos (') Segundos (")
Latitud:
Longitud:
Municipio de ejecucién del contrato
ID Direccion Ubicacion
1 EDIFICIO 724 COLOMBIA > Distrito Capital de Bogota > Bogota
© VORTAL 2019 Términos de uso  Normativa Soporte Remoto  Ayuda | Espariol (Colombia’ 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.16705901 2/2



ANEXO DECLARACION JURAMENTADA CLASIFICACION TIBUTARIA DE
PERSONAS NATURALES
ART.9 DECRETO 2231 DE 2023
Retencion en la fuente 2026

Yo, Luis Carlos Torregrosa Martinez identificadalo] con Cédula de Ciudadania No.
1048279866, obrando en nombre propio y en cumplimiento a lo dispuesto en el Decreto
2231 del 22 de diciembre de 2023, declaro, en lo que respecta al calculo de mi RETENCION
EN LA FUENTE, me sea aplicado el procedimiento establecido asi:

(Marque solo una opcion):

Art.383-ET.=> [ m | Art. 392 —E. T.=>

* Declaracion de aquellos que solicitan aplicacion de lo establecido en el Art 383 E.T:
Mediante el presente documento solicito que, en lo que respecta al calculo de mi Retencién
en la Fuente, me sea aplicado el procedimiento establecido en el articulo 383 del Estatuto
Tributario y, por consiguiente, realizar la aplicacion de la tarifa que corresponda a mi
actividad econdmica, de acuerdo con lo establecido en el mismo.

Para efectos de los beneficios tributarios para disminuir la base de retencion en la fuente a
titulo de renta sobre mis honorarios (Art 387 ET), se tendran en cuenta los documentos

soportes cargados en la seccion de declaracion juramentada del sistema de pagos.

(Se me practicara retencién de acuerdo al Art. 383 - progresiva)

* Declaracién de aquellos que solicitan aplicacion de lo establecido en el Art 392 E.T:
Mediante el presente documento solicito que, en lo que respecta al calculo de mi Retencién
en la Fuente, me sea aplicado el procedimiento establecido en el articulo 392 del Estatuto
Tributario, esto en tanto realizaré aplicacion de costos y gastos frente a los ingresos que
devengue durante la presente vigencia.

(Se me practicara retencion de acuerdo al Art. 392 - Fijo 11%)

Firma

[ sinl W toe=r,
(_____\\ —

-

Cédula de ciudadania 1.048.279.866 Expedida en malambo

Fecha declaracion: 02 de Febrero 2025.
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EPS suras
CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS DE EPS SURA

EPS SURAMERICANA S.A. en desarrollo de su programa especial para la garantia del Plan de Beneficios en Salud denominado EPS
SURA

CERTIFICA

Que LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA nimero 1048279866 esta
registrado(a) en el PBS EPS SURA con la siguiente informacion:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1048279866

NOMBRES Y APELLIDOS LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ
TIPO DE AFILIADO TITULAR

PARENTESCO TITULAR

ESTADO DE AFILIACION TIENE DERECHO A COBERTURA INTEGRAL
CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION COBERTURA INTEGRAL

FECHA DE INGRESO A EPS SURA 01/09/2021

FECHA RETIRO EPS SURA ACTIVO(A)

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SURA 154

SEMANAS COTIZADAS ULTIMO ANO 36

DIRECCION DE AFILIACIONES
Fecha de generacion: 07/01/2026

ESTE DOCUMENTO NO ES VALIDO PARA LA PRESTACION
DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS

EPS SURAMERICANA S.A

Medellin, Antioquia, Colombia. Lineas de atencion: Barranquilla: 605 318 7901, Cali: 602 380 8941,
Medellin: 604 448 6115, Bogota: 601 448 7941

Linea Nacional: 018000 519 519

epssura.com
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€) PosITIVA

LA GERENGA DE AFILIAGONES Y NOVEDADES
ERTIFIQ\ QUE:

LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ identificado con CC. 1048279866 registra la siguiente informacién en el
ramo de Riesgos Laborales:

INFORMAGON DEL @NTRATANTE

Nombres y/o Razén SUPERINTENDENCIA DE INDUSTRIA Y COMERCIO
Tipo y Numero de
Documento NI - 800176089

INFORMAGON RELAGON LABORAL

Fecha de inicio de 2026/01/22 Fecha inicio

cobertura contrato 2026/01/21

Independiente con Contrato Fecha de fin
contrato

Tipo de vinculacion 2026/12/31

1841201 - Actividades

Ries o 1 : ' s |
Gdi dvidad ejecutivas de la administracion
eco ca publica, incluye el desempeno

de las funci

Estado afiliacion Activa e las funciones

Fecha retiro - Estado del contrato Activa

Esta certificacion se expide a los 21 dias del mes de enero del 2026.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminacion del contrato, el sistema aplicara automaticamente el
retiro. Si tiene un nuevo contrato o prérroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea el cddigo QR incluido o visita nuestra pagina web.
Selecciona la opcion  "Validar certificados de  afiliacion” e ingresa el siguiente  codigo:
@21012026L104-2¥9-66T2562536. Este «codigo es wvaldo por un mes.

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL
POSITIVA ®MPANIA DE SEGUROS S. A.

Positiva @mpania de Se
Nit. 860.011.153-6 | Linea

S.A.:
guita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

LA ASEGURADORA

DE TODOS LOS
COLOMBIANOS

Defensor del @nsumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Principal) - Pablo Valencia(Suplente) |
defensordelcliente @ positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502. Bogota | +57 (601) 610 8164 |

Lunes a Viernes 8:00 a. m. — 6:00 p. m. | El Defensor, resolvera las quejas o reclamos, actuara como

Conciliador ante Positiva.

Mas informacion: https://www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor
Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro organismo de

G PFositiva Compafia de Seguros 0 BFostnalCo @::l-.:' ] [ G}F ISILvaSBguUIos m.pﬂsili?a.gﬂ‘f.cﬂ

Powered by CamScanner



Cl)col.pensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 1048279866, se encuentra afiliado/a desde 07/10/2013 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 07 de enero de 2026.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones
Sede Principal: Carrera 7 No. 74-21, Bogota D.C., Colombia Direccién correspondencia: Carrera 9 No. 59-43 Led Ed. Urban Essence,| Bogots D.C., Colombia
014890908  Conmutador BEPS: (+57) 601 487 0300 Linea Gratuita: 01 8000 410909 Linea Gratuita BEPS: 01 8000 410777
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Informacion general Cancelar

2 Condiciones

VER CONTRATO
Bienes y servicios Documentos Tipo
" Documentos tipo adoptados por la ANCP-CCE en virtud de la Ley 2022 del
Documentos del Proveedor
u Vi Documentos Tipo No 2020
Documentos del contrato
- Decreto 248 de 2021
Informacion presupuestal
; i i i ini 0,
Ejecucion del Contrato ¢Debe cumplir con invertir minimo el 30% de
los recursos del presupuesto destinados a El decreto 248 de 2021, obliga a las entidades que manejen recursos
Modificaci del Contrat publicos, a adquirir alimentos comprados a pequefios productores
cdificaciones del Lontrato comprar alimentos, cumpliendo con lo agropecuarios y/o de la Agricultura Campesina, Familiar o Comunitaria
i locales y sus organizaciones, minimo el (30%) del presupuesto destinados
Incumplimientos establecido en la Ley 2046 de 2020, o a la compra de alimentos

reglamentada por el Decreto 248 de 2021?

Sentencia T-302 de 2017

Contrato asociado a las 6rdenes impartidas por

Sentencia que declara el estado de Cosas Inconstitucionales en relacion

la Corte Constitucional en la Sentencia T-302 de Si ) No con los derechos de los nifios del pueblo Wayuu.

2017

Condiciones ejecucion y entrega

Condiciones de entrega Como acordado previamente

El contrato puede ser prorrogado Si C_/No

Configuracion financiera - Garantias

¢Solicitud de

Si CNo
garantias?
Garantias por
lotes, grupos o Si ©)No
etapas
Cumplimiento Si () No

Cumplimiento del contrato

% del valor del contrato 20,000000 Fecha de vigencia (desde) 17 dias de tiempo transcurrido (
Valor de la garantia Fecha de vigencia (hasta) 11/07/2027 12:00:00 PM ((UTC-C
Responsabilidad
civil extra Si ©©)No

contractual

Fecha limite
para entrega de 17 dias de tiempo transcurrido (22/01/2026 12:00:00 PM(UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito) Fecha de entrega de garantias: 17 dias de tiempo transcurrido (

garantias:

Garantias del proveedor:

Id de la garantia Justificacion Tipo de garantia Valor Emisor Fecha fin Estado
CO1.WRT.19074827 Cumplimiento - Contrato de 11.333.333,40 COP SEGUROS 5/07/2027 Aceptada
Cumplimiento del seguro DEL ((UTC-05:00)
contrato ESTADO Bogota, Lima,
Quito)

Configuracion financiera - Pago de anticipos

Definir Plan de Pagos? Si (©)No *
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Condiciones de facturacién y pago

Forma de pago Abono en cuenta

Plazo de pago de la factura 60 dias

Comentarios

Comentarios

Anexos del contrato

Descripcion
ARCHIVO 6.pdf
ARCHIVO 1.pdf

ARCHIVO 3.pdf

Direccion de notificaciones

Direccion de notificaciones Carrera 13 No. 27 - 00 Edificio Bochica
Ubicacién CO-DC-11001 - Bogota
Pais COLOMBIA
Departamento Distrito Capital de Bogota
Municipio Bogota
Direcciéon Carrera 13 No. 27 - 00 Edificio Bochica

Codigo postal

Grados (°) Minutos (') Segundos (")
Latitud:
Longitud:
Municipio de ejecucién del contrato
ID Direccion Ubicacion
1 EDIFICIO 724 COLOMBIA > Distrito Capital de Bogota > Bogota
© VORTAL 2019 Términos de uso  Normativa Soporte Remoto  Ayuda | Espariol (Colombia’ 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.
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ANEXO DECLARACION JURAMENTADA CLASIFICACION TIBUTARIA DE
PERSONAS NATURALES
ART.9 DECRETO 2231 DE 2023
Retencion en la fuente 2026

Yo, Luis Carlos Torregrosa Martinez identificadalo] con Cédula de Ciudadania No.
1048279866, obrando en nombre propio y en cumplimiento a lo dispuesto en el Decreto
2231 del 22 de diciembre de 2023, declaro, en lo que respecta al calculo de mi RETENCION
EN LA FUENTE, me sea aplicado el procedimiento establecido asi:

(Marque solo una opcion):

Art.383-ET.=> [ m | Art. 392 —E. T.=>

* Declaracion de aquellos que solicitan aplicacion de lo establecido en el Art 383 E.T:
Mediante el presente documento solicito que, en lo que respecta al calculo de mi Retencién
en la Fuente, me sea aplicado el procedimiento establecido en el articulo 383 del Estatuto
Tributario y, por consiguiente, realizar la aplicacion de la tarifa que corresponda a mi
actividad econdmica, de acuerdo con lo establecido en el mismo.

Para efectos de los beneficios tributarios para disminuir la base de retencion en la fuente a
titulo de renta sobre mis honorarios (Art 387 ET), se tendran en cuenta los documentos

soportes cargados en la seccion de declaracion juramentada del sistema de pagos.

(Se me practicara retencién de acuerdo al Art. 383 - progresiva)

* Declaracién de aquellos que solicitan aplicacion de lo establecido en el Art 392 E.T:
Mediante el presente documento solicito que, en lo que respecta al calculo de mi Retencién
en la Fuente, me sea aplicado el procedimiento establecido en el articulo 392 del Estatuto
Tributario, esto en tanto realizaré aplicacion de costos y gastos frente a los ingresos que
devengue durante la presente vigencia.

(Se me practicara retencion de acuerdo al Art. 392 - Fijo 11%)

Firma

[ sinl W toe=r,
(_____\\ —

-

Cédula de ciudadania 1.048.279.866 Expedida en malambo

Fecha declaracion: 02 de Febrero 2025.
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* Declaracion de aquellos que solicitan aplicacion de lo establecido en el Art 392 E.T:
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Tributario, esto en tanto realizaré aplicacion de costos y gastos frente a los ingresos que
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.AQ! —"j’t‘f =
(—'\ /

-

Cédula de ciudadania 1.048.279.866 Expedida en malambo

Fecha declaracion: 02 de Febrero 2026.



WFO_1I_1_1 P v

(RS v B0

M 41

CER_AFI_2026010934556

€) PosITIVA

LA GERENGA DE AFILIAGONES Y NOVEDADES
ERTIFIQ\ QUE:

LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ identificado con CC. 1048279866 registra la siguiente informacién en el
ramo de Riesgos Laborales:

INFORMAGON DEL @NTRATANTE

Nombres y/o Razén SUPERINTENDENCIA DE INDUSTRIA Y COMERCIO
Tipo y Numero de
Documento NI - 800176089

INFORMAGON RELAGON LABORAL

Fecha de inicio de 2026/01/22 Fecha inicio

cobertura contrato 2026/01/21

Independiente con Contrato Fecha de fin
contrato

Tipo de vinculacion 2026/12/31

1841201 - Actividades

Ries o 1 : ' s |
Gdi dvidad ejecutivas de la administracion
eco ca publica, incluye el desempeno

de las funci

Estado afiliacion Activa e las funciones

Fecha retiro - Estado del contrato Activa

Esta certificacion se expide a los 21 dias del mes de enero del 2026.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminacion del contrato, el sistema aplicara automaticamente el
retiro. Si tiene un nuevo contrato o prérroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea el cddigo QR incluido o visita nuestra pagina web.
Selecciona la opcion  "Validar certificados de  afiliacion” e ingresa el siguiente  codigo:
@21012026L104-2¥9-66T2562536. Este «codigo es wvaldo por un mes.

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL
POSITIVA ®MPANIA DE SEGUROS S. A.

Positiva @mpania de Se
Nit. 860.011.153-6 | Linea

S.A.:
guita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

LA ASEGURADORA

DE TODOS LOS
COLOMBIANOS

Defensor del @nsumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Principal) - Pablo Valencia(Suplente) |
defensordelcliente @ positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502. Bogota | +57 (601) 610 8164 |

Lunes a Viernes 8:00 a. m. — 6:00 p. m. | El Defensor, resolvera las quejas o reclamos, actuara como

Conciliador ante Positiva.

Mas informacion: https://www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor
Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro organismo de

G PFositiva Compafia de Seguros 0 BFostnalCo @::l-.:' ] [ G}F ISILvaSBguUIos m.pﬂsili?a.gﬂ‘f.cﬂ

Powered by CamScanner
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CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS DE EPS SURA

EPS SURAMERICANA S.A. en desarrollo de su programa especial para la garantia del Plan de Beneficios en Salud denominado EPS
SURA

CERTIFICA

Que LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA nimero 1048279866 esta
registrado(a) en el PBS EPS SURA con la siguiente informacion:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1048279866

NOMBRES Y APELLIDOS LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ
TIPO DE AFILIADO TITULAR

PARENTESCO TITULAR

ESTADO DE AFILIACION TIENE DERECHO A COBERTURA INTEGRAL
CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION COBERTURA INTEGRAL

FECHA DE INGRESO A EPS SURA 01/09/2021

FECHA RETIRO EPS SURA ACTIVO(A)

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SURA 154

SEMANAS COTIZADAS ULTIMO ANO 36

DIRECCION DE AFILIACIONES
Fecha de generacion: 07/01/2026

ESTE DOCUMENTO NO ES VALIDO PARA LA PRESTACION
DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS

EPS SURAMERICANA S.A

Medellin, Antioquia, Colombia. Lineas de atencion: Barranquilla: 605 318 7901, Cali: 602 380 8941,
Medellin: 604 448 6115, Bogota: 601 448 7941

Linea Nacional: 018000 519 519

epssura.com
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Cl)col.pensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 1048279866, se encuentra afiliado/a desde 07/10/2013 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 07 de enero de 2026.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones
Sede Principal: Carrera 7 No. 74-21, Bogota D.C., Colombia Direccién correspondencia: Carrera 9 No. 59-43 Led Ed. Urban Essence,| Bogots D.C., Colombia
014890908  Conmutador BEPS: (+57) 601 487 0300 Linea Gratuita: 01 8000 410909 Linea Gratuita BEPS: 01 8000 410777
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LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE
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Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 07 de enero de 2026.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones
Sede Principal: Carrera 7 No. 74-21, Bogota D.C., Colombia Direccién correspondencia: Carrera 9 No. 59-43 Led Ed. Urban Essence,| Bogots D.C., Colombia
014890908  Conmutador BEPS: (+57) 601 487 0300 Linea Gratuita: 01 8000 410909 Linea Gratuita BEPS: 01 8000 410777




FORMATO DECLARACION JURAMENTADA PERSONAS NATURALES

Yo LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ Contrato 545-2026

Tipo Identificacion NIT C.C X C.E NP NIP NUumero 1048279866

Teléfono fijo Celular 1 3015078465 Celular 2

Teléfono trabajo Ext.

Dirreccion Ciudad

Correo electrénico 1 dr.luistorregrosa1003@hotmail.com Correo electrénico 2 drluistorregrosal003@hotmail
Regimen Impuesto a las Ventas No responsable X Responsable PENSIONADO SI NO X

1. Declaro bajo la gravedad de juramento

Para dar cumplimiento a lo dispuesto en el paragrafo 1° del articulo 4° del Decreto 2271 de 2009, el articulo 126-1 del E.T. y el articulo 15 del Decreto 836 de 1991, los documentos
soportes del pago de aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social, en concordancia con el articulo 18 de la Ley 1122 de 2007, corresponden a los ingresos provenientes de
Contrato objeto de esta declaracion, suscrito con La Superintencia de Industria y comercio, objeto del pago sujeto a retencion; para dar cumplimiento al articulo 50 de la ley 789 de 2002
hago entrega del detalle de la planilla generada desde el operador donde se evidencia su estado como pagada.

2. Clasificacion tributaria

Si NO
Es pensionado. X
Pertenece o no al régimen simple de tributacion. X
Responsable del impuesto a las ventas. X

Nota : En caso de no clasificarse para efectos de retencion del art 383 ET, le sera aplicables las tarifas establecidas en el art 392 E.T. recopilado en el DR 1625 de 2016 en el articulg
1.2.4.3.1

3. Solicitud deducciones y/o beneficios tributarios

Si NO

Que de acuerdo a lo establecido en el Art 387 del E.T. modificado por el Art 15 de la Ley 1607 de 2012, solicito la deduccion por los
aportes a la medicina prepagada o plan complementario realizado a las empresas de medicina prepagada vigiladas por Ia X
Superintendecia Nacional de Salud de acuerdo a la certificacion gque adjunto_como_soporte.

Que de acuerdo a lo establecido en el Art 387 del E.T. modificado por el Art 15 de la Ley 1607 de 2012, solicito la deduccion por
ntereses de vivienda de acuerdo a la certificacion expedida por la entidad que financia el credito y que adjunto como soporte. X

Que de acuerdo a lo establecido en el Art 387 del E.T. modificaco por el Art 15 de la Ley 1607 de 2012, solicito deduccion por
dependientes de acuerdo a lo relacionado en la pestafia de DEPENDIENTES del aplicativo ( favor adjuntar archivo en pestafia de X
DEPENDIENTES).

Nota : En caso de no clasificarse para efectos de retencion del art 383 ET, le sera aplicables las tarifas establecidas en el art 392 E.T. recopilado en el DR 1625 de 2016 en el articulo
1.2.4.3.1

4. Solicitud deduccién de Rentas Exentas - Aportes Voluntarios y Cuentas AFC

Acogiéndome al beneficio de los Art. 126-1y 126-4 del E.T., solicito que para el presente pago que esta en tramite se aplique la deduccién por concepto de:

Con fecha de aprobacion 2026-02-09 10:02:27



FORMATO DECLARACION JURAMENTADA

Yo

LUIS CARLOS TORREGROSA MARTINEZ Contrato N° 545-2026 Afio 2026

Tipo Identificacion

NIT C.C X C.E NP NIP Numero Ident. 1048279866

Articulo 2° del Decreto 099 de 2013 y Decreto 1070 de 2013 Decreto 3032 de 2013 - Informacién para depurar la Base de la Retencion

1. Solicitud deduccion de Rentas Exentas - Aportes Voluntarios y Cuentas AFC

1.1 Concepto

1.2 Entidad

1.3 Cuenta

1.4 Valor

2. Informacion de Dependientes, Art. 15, paragrafo 2° de la Ley 1607 de 2012

“Marque la(s) opcion(es) que cumpla(n) con la condicion de dependientes y adjunte los certificados correspondientes”

Relacién de dependientes de acuerdo con el paragrafo 4° del Decreto 099 del 2013:

Con fecha de aprobacion 2026-02-09 10:02:27




Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacion Contractual No. 1

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

1. Apoyar a la gestion integral del espacio asignado a la Casa del Consumidor de
Bienes y Servicios (CCBS), incluyendo la administracion de archivos y el
cumplimiento de los procedimientos institucionales establecidos.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 1

1.1. En cumplimiento de la obligacion de apoyar la gestién integral del espacio asignado a la Casa del Consumidor de Bienes y Servicios (CCBS), del
21 al 31 de enero de 2026 se apoy6 en la organizacion del punto de atencién de la Casa del Consumidor de Fontibén, incluyendo la correcta
administracion y archivo de la documentacion generada, asi como el cumplimiento de los procedimientos institucionales establecidos para la atencion

al ciudadano.

Evidencias para obligacion No. 1

1. OBLIGACION

o -3

D4 o 1
Fdiiida X

uc 7
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacién Contractual No. 2

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

2. Apoyar juridicamente las actividades de orientacion a los ciudadanos sobre los
derechos que les asisten como consumidores, y los mecanismos para hacerlos
efectivos que se realicen en las casas del consumidor y puntos de atencién
dispuestos por la RNPC en atencién a los procedimientos, formatos e instructivos
que se tienen dispuestos por la Entidad, atendiendo el cumplimiento de las metas
establecidas para tal fin.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 2

contribuyendo al cumplimiento de las metas institucionales.

2.1 En desarrollo de la obligacién de apoyo juridico, durante el periodo indicado del 21 al 31 de enero de 2026, se brind6 orientacion a los ciudadanos
que acudieron a la Casa del Consumidor de Fontibén sobre sus derechos como consumidores y los mecanismos disponibles para hacerlos efectivos,
de conformidad con los procedimientos, formatos e instructivos definidos por la Entidad y la Red Nacional de Proteccién al Consumidor (RNPC),

Evidencias para obligacion No. 2

2. OBLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacién Contractual No. 3

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

3. Realizar la caracterizacion y el registro de los ciudadanos atendidos y del servicio
prestado en la base de datos y/o aplicativos de la Red Nacional de Proteccién al
Consumidor atendiendo los lineamientos impartidos para el efecto.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 3

establecidos para el correcto manejo de la informacion.

3.1. En atencién a la obligacion de caracterizacion y registro, se realizé el registro de los ciudadanos atendidos y de los servicios prestados en las
bases de datos y/o aplicativos dispuestos por la Red Nacional de Proteccion al Consumidor del 21 al 31 de enero de 2026, siguiendo los lineamientos

Evidencias para obligacion No. 3

3.0BLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacién Contractual No. 4

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

4. Participar en las actividades y jornadas de fortalecimiento del conocimiento en
temas de proteccién al consumidor, dirigidas a la poblacion objetivo en materia de
deberes y derechos del consumidor.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 4

los consumidores.

4.1. Durante el periodo del 21 al 31 de enero de 2026, se particip6é activamente en actividades de fortalecimiento del conocimiento en temas de
proteccion al consumidor, apoyando las jornadas dirigidas a la poblacion objetivo, con el fin de promover el conocimiento de los derechos y deberes de

Evidencias para obligacion No. 4

4. OBLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacion Contractual No. 5

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

5. Apoyar los espacios de arreglo directo que se realicen en los puntos de atencion
observando el procedimiento institucional definido para el efecto.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 5

5.1. En cumplimiento de la obligacién de apoyo a los espacios de arreglo directo, se acompafaron y respaldaron las gestiones adelantadas en el
punto de atencién de la Casa del Consumidor de Fontib6n, conforme al procedimiento institucional establecido, realizando dos (2) invitaciones de

arreglo directo.

Evidencias para obligacion No. 5

5.0BLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacion Contractual No. 6

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

6. Participar en las sesiones y actividades internas de fortalecimiento de
capacidades programadas por el Grupo de Trabajo de Apoyo a la Red Nacional de
Proteccion al Consumidor, en coordinacién con el Supervisor del Contrato.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 6

6.1. Asi mismo, se particip6 en las sesiones de capacitacion y en las actividades internas de fortalecimiento de capacidades programadas por el
Grupo de Trabajo de Apoyo a la Red Nacional de Proteccién al Consumidor, en coordinacion con el Supervisor del Contrato, contribuyendo al

mejoramiento continuo del servicio, incluyendo la participacion en la Capacitacion de la Primera Cuenta de Cobro.

Evidencias para obligacion No. 6

6.0BLIGACION
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Proyecto: Red Nacional de Proteccién al consumidor.
Subproyecto: Casa del consumidor Fontibén
Contratista: Luis Carlos Torregrosa Martinez

No. De Contrato: 545 de 2026

Evidencias del mes: 21- 31 de enero del 2026

ANEXO MENSUAL DE EVIDENCIAS.

Obligacién Contractual No. 7

% Acumulado meses
anteriores

% Avance mensual

7. Apoyar la gestién documental proveniente de las actividades realizadas
en el punto de atencién atendiendo el procedimiento institucional
definido para el efecto y los tiempos establecidos para tal fin.

0%

8.3%

Actividades realizadas No 7

el cumplimiento del procedimiento institucional y de los tiempos establecidos.

7.1. Finalmente, del 21 al 31 de enero de 2026 se apoy¢ la gestion documental derivada de las actividades realizadas en el punto de atencion de
la Casa del Consumidor de Fontibén, mediante la organizacién y archivo de las carpetas de orientacion, de arreglos directos y FUID, garantizando

Evidencias para obligacion No. 7

7.0BLIGACION

Visto Bueno de apoyo a la supervision:

=

Nombre del apoyo: Sarita Gémez Castellanos

Proyecto: Red Nacional de Proteccion al consumidor
Subproyecto: Casa del Consumidor de Bienes y Servicios Fontib6n
Fecha de aprobacion: 02 de febrero 2026.
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DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
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ADVONE
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJCION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, OUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ GUE EL ASEGURADO ¥ EL TOMADOR
DECLARAN HABER RECIBIDQ Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARQ, SEGUROS DEL ESTADO S A., GARANTIZA.

£L CUMPLIMIENTO DE LAS OBUGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 545 DE 2026 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTAR SUS SERVICIOS PROFESIONALES PARA
APOYAR JURIDICAMENTE AL GRUPO DE TRABAJO DE APOYO A LA RED NACIONAL DE PROTECCION AL CONSUMIDOR, EN LA EJECUCIGN DE LAS ACTIVIDADES ASIGNADAS A LAS CASAS DEL
CONSUMIDOR Y DEMAS LOCACIONES DONDE SE DESARROLLEN LAS ESTRATEGIAS E INTERVENCIONES EN MATERIA DE PROTECCION AL CONSUMIDOR A CARGO DE LA RNPC

AMPAROS
] PRESTACION DE SERVICIOS
T VIGERCIA DESDE VIGENCIA HASTA SLIAASEG/ACTUAL
CUMPUIMIENTO DEL CONTRATO 22/01/2026 05/07/2027 $11.333333.40
A LARAIONES
l VA UR PRINA NETA l GASTOS (APEOIDION. ] WA I TOTALA PAGAR l VALOR ASEGURALO T0TAL I PLAM D PAGD ]
[ $49,276.71] $8,000.00] $10,882.57 $68,159.28] $1133333340  CONTADO |
m:[MDMD LOTREUON LDAM LD
gy CLAVE: AT VOMERE CUNPARIA ey VALY ASECLRACY B
MAIOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA 215183 100,00

(QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO ¥ OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO

PARA EFECTO DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIBN DE SEGUROS DEL ESTADO'S A S CRA. 7NO. 5761 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA.DC
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[RECIBIMOS DE TORREGROSA MARTINEZ LUIS CARLOS CCCC 10MR 219866

LA SUMA DE SESENTA Y OCHO MIL CIENTO CINCUENTA Y NUEVE CON VEINTIOCHO CENTAVOS PESOS M/CTE

POR CONCEPTO DE PAGO DE POLIZANRO - 14 46 101161285

SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICION VA YALOR
CHAPINERO - CU ESTATAL - 101161285-0. 0 $492760.1 $ 8,000 00) $ 108825 $ 64159 28}
FORMA DE PAGO

FFECTIVO $ 68159 ¥
CHEQUE 5000
TARIETA 5004
BO). 50

INTERMEDIARIO MAIOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA - 215183 OTROS $0
TOTAL: $468159
CAJERO. RAPIESTADO

ORIGINAL
FiF] s=ouros SEGUROS DEL ESTADO S.A.
b -4 EsTRADOSA
NIT. 8600085738 Hace constar que: RECIBQ DE PAGO N° 1446011612850
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POLIZA UNICA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES
SOMETIDA AL DECRETO 1082 DE 2015 No.14-46-101161285

1 AMPAROS

SEGUROS DEL ESTADO SA, OUE EN ADELANTE SE DENOMINARA SEGURLSTADO
OTORGA A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA HASTA EL MONTO DEL VALOR
ASEGURADO PACTADO, 10S AMPAROS MENCIONADOS EN LA CARATULA DE LA
PRESENTE POLIZA. CUBRIENDO CON ELLOS, SIEMPRE LOS PERIUICIOS DIRECTOS QUE
CON SUJECION A LA DEFINICION DE LAS CONDICIONES ADELANTE INDICADAS, LLEGARE A
CAUSAR EL GARANTIZADO POR EL INCUMPLIMIENTO QUE, ATRIBUIBLE A SU ACCION U
OMISION. PRODUJERE.

LOS AMPAROS QUE SE OTORGAN EN ESTA POLIZA SERAN INDEPENDIENTES UNOS DE
OTROS RESPECTO DE SUS RIESGOS Y DE SUS VALORES ASEGURADOS. SEGUN LAS
DEFINICIONES QUE A CONTINUACION SE INDICAN:

1.1 AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA.

EL AMPARQ DE SERIEDAD DE LA OFERTA, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA. LA
SANCION DERIVADA DEL INCUMPLIMIENTO DE LA OFERTA, EN LOS SIGUIENTES
EVENTOS

1.1.7 LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA
CUANDO EL PLAZO PARA LA ADJUDICACION O PARA SUSCRIBIR EL CONTRATO ES
PRORROGADO, SIEMPRE QUE TAL PRORROGA SEA INFERIOR A TRES (3) MESES.

112 EL RETIRO DE LA OFERTA DESPUES DE VENCIDO EL PLAZO FUADO PARA LA
PRESENTACION DE LAS OFERTAS

113 LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA CAUSA POR PARTE DEL
ADJUDICATARIO.

1.1 4 LAFALTA DE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADO DE LA
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

1.2 AMPARO DE BUEN MANEIO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO.

EL AMPARO DE BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO CUBRE A LA
ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE LLEGUEN A CAUSAR, CON
OCASION DE {1) LA NO INVERSION DEL ANTICIPO, (1) EL USO INDEBIDO DEL ANTICIPO Y
() LA APROPIACION INDEBIDA DE LOS RECURSOS RECIBIDOS POR EL CONTRATISTA
GARANTIZADO EN CALIDAD DE ANTICIPO.

1.3 AMPARO DE DEVOLUCION DE PAGO ANTICIPADO.

EL AMPARO DE DEVOLUCION DE PAGO ANTICIPADO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA. DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE CAUSEN POR LA NO DEVOLUCION TOTAL O
PARCIAL, DEL DINERO ENTREGADO AL CONTRATISTA GARANTIZADO A TITULO DE PAGO
ANTICIPADO. CUANDO A ELLO HUBIERE LUGAR.

1.4 ANPARO DE CUMPUMIENTO DEL CONTRATO.

EL AMPARO DE CUMPUMIENTO, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, POR LOS
PERWUICIOS DIRECTOS DERIVADOS DE- (A) EL INCUMPLIMIENTO TOTAL O PARCIAL DEL
CONTRATO. CUANDO EL INCUMPLIMIENTO ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA" (B) EL
CUMPLIMIENTO  TARDIO O DEFECTUOSO DEL CONTRATO, CUANDO EL
INCUMPLIMIENTO ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA' (C) LOS DAROS IMPUTABLES AL
CONTRATISTA POR ENTREGAS PARCIALES DE LA OBRA CUANDO EL CONTRATO NO
PREVE ENTREGAS PARCIALES: Y (D) EL PAGO DEL VALOR DE LAS MULTAS ¥ DE LA
CLAUSULA PENAL PECUNIARIA SIEMPRE QUE SE HUBIEREN PACTADO PREVIAMENTE EN
£L CONTRATO GARANTIZADO.

EN VIRTUD DE LO SERALADO POR EL ARTICULO 44 DE LA LEY 610 DE 2000, LA GARANTIA
DE CUMPLIMIENTO CUBRIRA LOS PERIUICIOS CAUSADOS A LA ENTIDAD ESTATAL COMO
CONSECUENCIA DE LA CONDUCTA DOLOSA O CULPOSA, IMPUTABLE AL CONTRATISTA
GARANTIZADO, DERIVADOS DE UN PROCESO DE RESPONSABILIDAD FISCAL SIEMPRE Y
CUANDO £SOS PERJUICIOS DERIVEN DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS

OBLIGACIONES SURGIDAS DEL CONTRATO AMPARADO POR LA GARANTIA

15 AMPARO DE PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES €
INDEMNIZACIONES LABORALES

EL AMPARO DE PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E
INDEMNIZACIONES DE NATURALEZA LABORAL. CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, POR LOS PERJUICIOS CUE SE LE OCASIONEN. A RAIZ DEL
INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES LABORALES A QUE ESTE OBLIGADO EL
CONTRATISTA GARANTIZADO, DERIVADAS DE LA CONTRATACIGN CEL PERSONAL
UTILIZADO PARA LA EJECUCION DEL CONTRATO AMPARADO EN EL TERRITORIO
NACIONAL.

ESTA GARANTIA NO SE APLICARA PARA LOS CONTRATOS QUE SE EECUTEN EN SU
TOTALIDAD FUERA DEL TERRITORIO NACIONAL POR PERSONAL CONTRATADO BAJO UN
REGIMEN JURIDICO DISTINTO AL NACIONAL.

1.6 AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA

EL AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA, CUSRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, DE LOS PERJUKIOS QUE SE LE GENEREN COMO CONSECUENCIA DE
CUALQUIER TIPO DE DANO O DETERIORO, PRESENTADOS EN LA OBRA ENTREGADA Y
RECIBIDA A SATISFACCION DE DICHA ENTIDAD ESTATAL O SUS REPRESENTANTES,
CUYA CAUSA SEA IMPUTABLE AL CONTRATISTA GARANTIZADO.

1.7 AMPAROQ DE CALIDAD DEL SERVICIO

EL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, DE
LOS PERIUICIOS IMPUTABLES AL CONTRATISTA GARANTIZADO, QUE SE OCASIONEN
CON POSTERIORIDAD A LA TERMINACION DEL CONTRATO GARANTIZADO, Y QUE SE
DERIVEN DE LA DEFICIENTE CALIDAD DEL SERVICIO PRESTADO

EN LOS CONTRATOS DE INTERVENTORIA, LA VIGENCIA DE ESTE AMPARO DEBE SER
IGUAL AL PLAZO DE LA GARANTIA DE ESTABILIDAD DEL CONTRATO PRINCIPAL EN
CUMPLIMIENTO DEL PARAGRAFO DEL ARTICULO 85 DE LA LEY 1474 DE 2011.

1.8 CAUDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS
SUMINISTRADOS.

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DE LOS PERIUICIOS
OCASIONADOS IMPUTABLES AL CONTRATISTA. SUFRIDOS POR LA DEFICIENTE CALIDAD
E INCORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES QUE RECISE LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA EN CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO GARANTIZADO.

2. EXCLUSIONES.

LOS AMPAROS OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA NO OPERARAN CUANDQ LOS
DAROS A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA SE GENEREN POR:

21 CAUSA EXTRARA, ESTO ES, LA FUERZA MAYOR O CASQ FORTUITO. EL HECHO DE
UN TERCERO O LA CULPA EXCLUSIVA DE LA VICTIMA.

22. DANOS CAUSADOS POR EL CONTRATISTA GARANTIZADO, A LOS BIENES DE (A
ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, NO DESTINADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO
CONTRACTUAL

2.3, EL USO INDEBIDO O INADECUADO O LA FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO
A QUE SE ENCUENTRE OBLIGADA LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA.

24. EL DETERIORO NORMAL QUE SUFRAN LOS BIENES ENTREGADOS CON OCASION
?ﬂ CONTRATO GARANTIZADO, COMO CONSECUENCIA DEL TRANSCURSO DEL
IEMPO.
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3 SUMA ASEGURADA. 7. FORMAS DE PAGO DE LA INDEMNIZACION =

DE CONFORNHDAD CON EL ARTICULO 1079 DEL CODIGO DE COMERCIO, SEGURESTADO LA INDEMNIZACION SERA PAGADERA EN DINERO. O MEDIANTE LA REPOSICION, ;

NO ESTARA OBLIGADO A RESPONDER SI NO HASTA CONCURRENCIA DE LA SUMA REPARACION O RECONSTRUCCION DE LA COSA ASEGURADA. A OPCIGN DE  pom

ASEGURADA EN CASO DE SINIESTRO. DETERMINADA EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA SEGURESTADO, SIN PERIUICIO QUE (A ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA EN EL EVENTO (€ od

PARA CADA AMPARO DE DECLARATORIA DE CADUCIDAD DECIDA CONTINUAR (A EXCUCION DEL OBETO promem

CONTRATADO A TRAVES DE SEGURESTADO O DE OTRO CONTRATISTA A GUIEN A SU  Soe.d

VEZ SE LE PODRA DECLARAR LA CADUCIDAD, Sf A ELLO HUBIERE LUGAR ]

§ VIGENCIA

EN EL EVENTO EN QUE POR INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADG,  fors)

LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA, SE HARA BAJO SEGURESTADO RESOLVIERA CONTINUAR. COMO CESIONARIO, CON LA ElECUCION DEL St

10§ uwwmm: Nlt’fxt)gmﬂo 1082 DE 2015 Y CONSTARAN EN LA CARATULA DE LA CONTRATO ¥ LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA ESTUVIESE DF ACUERDO CONELLO FL  E9)
MISAA O EN SUS

S EFECTIVIDAD DE LA GARANTIA

PARA HACER EFECTIVOS CUALQUIERA DE LOS AMPAROS OTORGADOS POR
SEGURESTADO. LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DEBERA GARANTIZAR EL DEBIDO
PROCESO DE SEGURESTADO Y EL CONTRATISTA, MEDIANTE EL AGOTAMIENTO DEL
PROCEDIMIENTO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE 2011 O LAS
NORMAS QUE LO SUSTITUYAN O MODIFIQUEN.

LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, LE CORRESPONDERA DEMOSTRAR LA OCURRENCIA
DEL SINIESTRO Y ACREDITAR LA CUANTIA DE LA PERDIDA SI FUERE EL CASO.

EL PROCEDIMIENTO QUE DEBERA SEGUIR LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PARA LA
EFECTIVIDAD DE LOS AMPAROS OTORGADOS POR ESTA POLIZA, SERA:

51 RESPECTO DEL AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA, LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO QUE IMPONGA LA SANCION
PREVIAMENTE ESTABLECIDA POR LA OCURRENCIA DE UNO CUALQUIERA DE LOS
EVENTOS PREVISTOS EN LA CONDICIGN 1.1 DE ESTA POLIZA Y DISPONGA LA
EFECTIVIDAD DE £STE AMPARO A SEGURESTADO.

52 EN CASO DE DECRETARSE LA CADUCIDAD, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA
PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE EN EL CUAL, ADEMAS DE LA
DECLARATORIA DE LA MISMA, HARA EFECTIVA LA CLAUSULA PENAL O CUANTIFICARA EL
MONTO DEL PERIICIO, ORDENANDO SU PAGO TANTO AL CONTRATISTA COMO A
SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO DEL SINIESTRO.

53 EN EL EVENTO DE IMPOSICION DE MULTAS, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA,
PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE ORDENANDO SU PAGO AL
CONTRATISTA Y SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO DEL
SINIESTRO.

5.4 EN LOS DEMAS EVENTOS DE INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO,
LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE, EN EL CUAL ADEMAS DE DECLARAR EL INCUMPLIMIENTO

PROCEDERA A CUANTIFICAR EL MONTO DE LA PERDIDA O A HACER EFECTIVA LA
CLAUSULA PENAL. ORDENANDO SU PAGO AL CONTRATISTA Y SEGURESTADO. EL ACTO
;DMINBTRATNO CORRESPONDIENTE ES LA RECLAMACION PARA LA COMPARIA DE

LOS ACTOS ADMINISTRATIVOS EMITIDOS POR LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE QUE

SEAN CONSTITUTIVOS O DECLARATIVOS DEL  SINIESTRO, DEBERAN ESTAR

g&yﬂmmsm Y DEBIDAMENTE NOTIFICADOS, DE ACUERDO CON EL ARTICULO 87 DE
1437 DE 20M.

& COMPENSACION

EN VIRTUD DE LA COMPENSACION COMO MEDIO DE EXTINCION DE LAS OBLIGACIONES
RECONOCIDA EL ARTICULO 17 DE LA LEY 1150 DE 2007, SEGURESTADO TENDRA EN
CUENTA TODAS LAS SUMAS DE DINERO QUE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE
ADEUDE AL CONTRATISTA GARANTIZADO, POR CUALQUIER CONCEPTO, PARA TALES
EFECTOS. SE DEBERA TENER EN CUENTA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO
GARANTIZADO, EFECTUADA EN LOS TERMINOS LEGALES O CONVENCIONALES

CONTRATISTA GARANTIZADO ACEPTA DESDE EL MOMENTO DE LA CONTRATACION DE
ESTAPOLIZA, LA CESION DEL CONTRATO GARANTIZADO A FAVOR DE SEGURESTADO

8 PLAZO PARA EL PAGO,

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1080 DEL CODIGO DE COMERCIO
SEGURESTADO DEBERA EFECTUAR EL PAGO DEL SINIESTRO DENTRO DEL MAES
SIGUIENTE AL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA HAYA ACREDITADO LOS
REQUISITOS DEL ARTICULO 1077 DEL CODIGO DE COMERCIO, A TRAVES DEL ACTO
ADMINISTRATIVO A QUE HACE REFERENCIA EL NUMERAL 5. DE ESTAS CONDICIONES

9. CERTIFICADOS O ANEXOS DE MODIFICACION.

PARA LOS CASOS EN QUE LA SUMA ASEGURADA DE ESTA POLIZA DEBA SER
AUMENTADA O DISMINUIDA Y PARA AQUELLOS EN LOS CUALES LAS ESTIPULACICNES
DEL CONTRATO GARANTIZADO SEAN MODIFICADAS, SEGURESTADO A SOLICITUD
PREVIA DEL CONTRATISTA GARANTIZADO ¥ DE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA (O
EL INTERVENTOR, SUPERVISOR, ETC., EN SU CASO). EXPEDIRA UN CERTIFICADO O
ANEXO DE MODIFICACION DE LA POLIZA, EN EL CUAL CONSTEN LAS MODIFICACIONES
CORRESPONDIENTES. PARA TAL EFECTO SE HACE INDISPENSABLE ACCMPARAR A LA
SOLICITUD DE MODIFICACION A SEGURESTADO EL DOCUMENTO (OTROSI, CLAUSULA
ADICIONAL, ETC) QUE CONTENGA LAS MODIFICACIONES AL CONTRATO
GARANTIZADO.,

EL ULTIMO ANEXO O CERTIFICADO DE MODIFICACION, SERA EL QUE LA ENTIDAD
ESTATAL ASEGURADA HARA EFECTIVO, DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 5 DE
ESTAS CONDICIONES.

10. VIGILANCIA SOBRE LA EJECUCIGN DEL CONTRATO GARANTIZADO.

SEGURESTADO TENDRA LA FACULTAD DE EJERCER LA VIGILANCIA DEL CONTRATO,
PARA LO CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE PRESTARA LA COLABORACION
NECESARIA PARA ELLO. EN LOS CASOS EN LOS CUALES EL CONTRATO GARANTIZADO
TENGA POR OBJETO ASUNTOS RELACIONADQOS CON EL ORDEN PUBLICO Y LA
SEGURIDAD NACIONAL, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA PODRA PROHIBIR O
LIMITAR £STA FACULTAD.

11. NO CANCELACION DE LA PGLIZA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMAE
IRREVOCABILIDAD DE ESTE SEGURO.

LA PRESENTE POLIZA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA Nt PODRA SER
REVOCADA UNILATERALMENTE.

12. CLAUSULAS INCOMPATIBLES

EN CASO DE INCONGRUENCIA PRESENTADA ENTRE LAS CONDICIONES PARTICULARES ¥
LAS CONDICIONES GENERALES DE ESTA POLIZA, PREVALECERAN LAS PRIMERAS.

13. COASEGURO

EN CASO DE EXISTIR COASEGURO, ESTO ES LA DISTRIBUCION ENTRE VARIAS
ASEGURADORAS DE DETERMINADO RIESGO, AL NO EXISTIR SOLIDARIDAD ENTRE LAS
MISMAS, EL IMPORTE DE LA INDEMNIZACION SE DISTRIBUIRA Y HARA EXIGIBLE ENTRE
LOS COASEGURADORES, EN PROPORCION A LAS CUANTIAS DE SU RESPECTIVA
PARTICIPACION
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; ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |1 |3 | Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario 141075537515

489 75

(415)7707212489984(8020) 000014107553751 5

5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional _ 14. Buzon electronico
104827 986 6|5 Impuestos de Bogota 1N\2
IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identifi::acic':n_
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 1 3 1048279866
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento ; .} 30. Clud-ad.-'iu’ll;c:ipiu
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 -8 Malambo 4 3 3
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre il o 34, Dtrcn—s nombres
TORREGROSA MARTINEZ LUIS CARLOS

35. Razon social

36. Nombre comercial | 7 -Sigla
e I
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 0 01

41. Direccion principal

CL77BIS 114 A 40

42. Correo electrénico dr.luistorregrosa1003 @ hotmail.com
43. Cadigo postal 44, Teléfono 1 _ o 301507 8 4 6 5|45. Teléfono 2 3114249699
& CLASIFICACION
Actividad econéomica x Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria = Otras actividades 52 Ndmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codign 49. Fecha inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
6910[|12013009,02 N /5
L7 i Rss;:v:nsahilidadas, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 s 7 8.9~ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

EE.Cﬁdigu‘ﬁ |4 Q‘ | ‘ |
05- Impto. renta y compl. regimen ordinar

49 - No responsable de IVA

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 8 9 10
55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54, Codigo 57 Modo
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
58. CPC

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos S| NO | X 60. No. de Faolios: 0

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacidn, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar | Firma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625

del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de : ]
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 084. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

Firma del solicitante:
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 05-02-2026 11:22:31AM
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9/2/26, 10:37 a.m. Sistema de seguimiento contractual y de gestién de pagos.

Sistema de seguimiento contractual. DD]

Cerrar Sesion ]

Luis Carlos Torregrosa Martinez

Solicitudes de pago Declaracion juramentada

La declaracion se almacené satisfactoriamente.
La declaraci€n se aprob€ satisfactoriamente.

Informacion del contratista Clasificacion tributaria Beneficios tributarios [ Afiliacion parafiscales D
Id Fecha creacion Fecha aprobacion
25382 2026-02-09 10:17:39.79 2026-02-09 10:37:27.202
22706 2025-03-17 12:27:41.241 2025-03-17 12:34:25.925
22347 2025-03-03 10:12:30.504 2025-03-03 10:29:22.292
Guardar Aprobar declaracion Nueva declaracion

https://pagos.sic.gov.co/SeguimientoContratos/declaracion/declaracionJuramentada.xhtmil 17
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